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PRESENTACION

La Conferencia interamericana de Seguridad Social (C1SS) es un organismc
internacional, especializado y permanente, que fundado en 1942, agremia
actualmente a 58 Instituciones de Seguridad Social de 33 paises del
continente americano, y que tiene por objeto, principalmente, promover ia
colaboraciéon e intercambio de conocimientos y experiencias entre las
instituciones miembros, paralograrel mejoramiento, expansién y desarrollo
de los servicios que prestan, en beneficio de los pueblos de América.

ElPresidentedela CISS, licenciado Genaro Borrego Estrada, consecuente
con los estatutos quelarigeny para atender la demanda de las instituciones
miembros, dispuso que esta Secretaria General llevara a cabo dentro de
su programa editorial, con el propésito de divulgar los antecedentes,
desarrollo y avances de la seguridad social en cada uno de los paises del
continente americano.

Para dar cumplimiento a tal programa, se publica esta monografia sobre
las seguridad social en la Republica de EI Salvador que, coordinada por la
Secretaria Generalfue elaborada con las valiosas aportaciones del Instituto
Salvadorerio del Seguro Social, del Instituto Nacional de Pensiones de los
Empleados Publicos y del Instituto de Prevision Social de la Fuerza
Armada.

En ella se exponen ios antecedentes histéricos de la seguridad social en
el pais; la creacién y evolucion de sus instituciones; el marco juridico que
la regula; su organizacion actual y los programas que lleva al cabo, y se
acompafia con una nota bibliografica, para que quienes se interesen en los
temas esten en la posibilidad de allegarse mayor informacién.

Es deseo de esta Secretaria General que la monografia que ahora se
presenta, constituya un aliciente y un tributo de reconocimiento para
quienes han comprometido su esfuerzo en el desarrolio y mejoramiento de
los servicios de seguridad social en la Republica de El Salvador.

Lic. Maria Elvira Contreras Saucedo
Secretaria General de la Conferencia
Interamericana de Seguridad Social.
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INTRODUCCION

La presente monografia pretende describir los aspectos mas relevantes
delorigen y desarrollo de la seguridad social en la Republica de El Salvador
y la de sus instituciones desde su nacimiento, su evolucién y desarrollo,
especialmente los del instituto Salvadorefo del Seguro Social que pionero
de la seguridad social en la repiblica es el de mayor cobertura; los del
Instituto Nacional de Pensiones de los Empleados Publicos, y los del
Instituto de Prevision Social de la Fuerza Armada.

En este trabajo se destacan los antecedentes doctrinarios y legales que
propiciaron la creacion del Seguro Social en El Salvador, las prestaciones,
cobertura y requisitos para adquirir el derecho a los servicios que a través
de las instituciones de seguridad social existentes se proporcionan a la
poblacion asegurada, asi como los logros obtenidos y los principales
problemas que afrontan la seguridad social para la realizacién de sus
objetivos propuestos en el pais.

Para abordar el tema, es conveniente referirse al origen de la teoria de Ia
Seguridad Soctaly alaforma enque fue desarrollandose por las instituciones
en el Continente Americano, ya que la seguridad social es un instrumento
vaiioso para lograr superar los conflictos de los trabajadores y de la
sociedad en general y recordar sus origenes dara una perspectiva y un
sentido a la historia de su desarrollo.

La doctrina de la seguridad social, impregnada de valoraciones juridicas,
surgidas como consecuencia de las luchas y de las conmociones sociales
principalmente en las clases obreras europeas habidas durante el pasado
siglo, y del temor de que el comunismo se implantara en el mundo, trajo
como consecuencia el reconocimiento por el estado liberal burgués de
algunos de los derechos de los trabajadores, y las primeras medidas de
proteccion al trabajo y la humanizacion de sus condiciones; fue asi como
durante la primera guerra mundial y el periodo de entreguerras la presion
de los trabajadores organizados hicieron posible que a! constituirse la
Sociedad de las Naciones se previera el establecimiento de la seguridad
social.
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El triunfo de la Revolucién Boichevique y la formacion de la Tercera
Internacional que aglutinaba los partidos comunistas recién organizados
dentro de la masa obrera acendrd el temor en la clase dirigente a nuevas
revoluciones, laque fue tomando conciencia de que los problemas sociaies
eran reales y que su agudizacion creaban Ia necesidad de legislar para
establecer en cierta medida la justicia social. Fue asi como se origino la
Organizacién Internacional del Trabajo que integrada en forma tripartita
por representantes de trabajadores, empleadores y gobiernos quedoé
intimamente vinculada a la Sociedad de las Naciones.

La Organizacion Internacional del Trabajo se encargo de estructurar un
modelo legislativo internacional inspirado en regimenes europeos de
seguros sociales, que abarco diferentes ramas de seguros ya cubiertos y
los difundio entre sus estados miembros. En su primera reunién celebrada
en 1919 en Washington adopté dos convenios y una recomendacion sobre
desempleo y la proteccion a la maternidad, posteriormente entre otros
convenios y recomendaciones se suscribieron los relativos a la
indemnizacién por accidentes de trabajo, las enfermedades profesionales,
el seguro de enfermedad y el de invalidez, el de vejez y el seguro de
sobrevivientes, mismos que dieron poco a poco consistencia a todo el
proyecto de lo que ahora se conoce como seguridad social.

La creciente influencia de los movimientos laborales europeos en la
sociedad salvadorefia y la crisis econdmica derivada de los conflictos
bélicos mundiales a que se ha hecho referencia, hizo que el Gobierno de
la Republica fuera adoptando posiciones que ponian de relieve su intencion
de buscar solucionesenmarcadas dentro de lajusticia social para contribuir
asi ala paz social. Y fue en este contexto que el afio de 1923 E| Salvador
participé en una convencion de paises americanos celebrada en la ciudad
de Washington, en la cual los participantes adquirieron el compromiso de
establecer en corto plazo la seguridad social obligatoria en cada uno de
ellos.

En 19825, la Organizacion Internacional del Trabajo, insistid en que ia
seguridad social deberia cubrir cuando menos el conjunto de riesgos
inherentes ala actividad de los trabajadores asalariados y las legislaciones
hacionales prevenirtoda pérdida o disminucion de la capacidad de trabajo
de los obreros, para hacer viable ia posibilidad de percibir un ingreso en
cualguier momento y ante cualquier contingencia.
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El proceso de institucionalizacion del Seguro Social se desarrollé en los
paises de América Latina algunos afios después de la Primera Guerra
Mundial, con la adopcién del modelo propuesto por la Organizacion
Internacional del Trabajo y se fue implantando gradualmente en los
diversos paises, en parte por la accion de los organismos internacionales.

No obstante io anterior, la seguridad social en algunos paises
latinoamericanos se remonta al siglo pasado con el establecimiento de
regimenes de pensiones y jubilaciones en el Uruguay en 1822, y en
Argentina en 1887, que protegieron especificamente a los empleado
publicos, a los militares y al personal de la docencia oficial, para aparecer,
yaen este siglo, en México en 1804 con la Ley sobre Accidentes de Trabajo
en el Estado de México y en 1915 en el de Hidalgo, donde se promulgo otra
Ley sobre Accidentes de Trabajo que constituye el antecedente directo de
la actual Ley del Seguro Social Mexicano, y por Uitimo en Chile en 1924,
con la Ley de 8 de septiembre, que viene a ser la primera Ley expedida en
Latinoamérica, que hace obligatoria la seguridad social y conforme ala cual
se establece la caja de seguro social obligatorio con cobertura para las
contingencias, enfermedad, maternidad, invalidez, vejez y muerte.

En las reuniones llevadas a cabo por los paises americanos miembros de
la Organizacién internacional del Trabajo, en Santiago de Chile en 1936y
en la Habana en 1939, se tomé la decisién de establecer la seguridad
social, adaptando los principios establecidos por ia citada Organizacién a
las condiciones especificas de cada uno de los paises del Continente
Americano; con tal motive, el afio de 1940, con ocasion de lainauguracion
en la Ciudad de Lima, Peru del hospital obrero, los paises e instituciones
asistentes alevento, constituyeron un Comité Interamericano de Iniciativas
en Materia de Seguridad Social, con el propésito de llegar a constituir con
caracter permanente, un crganismo de estudio, colaboracion, informacion
y accion tedrica por los gobiernos e instituciones de seguridad social en los
paises de América, mismo que fue fundado en la reunion celebrada en la
Ciudad de Santiago, Chile los dias 10y 16 de septiembre de 1942, fecha
en la que se constituyé por las instituciones de seguridad social y los
gobiernos del continente americano la Conferencia Interamericana de
Seguridad Social que reune hasta la fechaala mayoria de tales instituciones
y tiene como objetivo primordial, proporcionar informacion, asistencia
técnica y divulgacion a sus instituciones miembros, conforme a los
lineamentos establecidos en las citadas reuniones de Santiago de Chile y
la Habana, Cuba en 1936 y 1939 respectivamente.
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EVOLUCION DE LA SEGURIDAD SOCIAL
EN EL SALVADOR



Evolucion

1.1 Antecedentes

Si bien durante la época colonial se fueron fundando instituciones que
daban gratuitamente atencion en su salud a los menesterosos, con el
mismo espiritu humanista y catdlico, que inspird las Leyes de Indias, no
pueden considerarse las mismas como un antecedente directo de la
seguridad social en la América; porque la accion de tales instituciones
provenia del sentimiento de piedad y solidaridad, que no imponia al Estado
ninguna obligacion ni a quien requeria los servicios otorgaba ningtn
derecho a ellos, sino que eran actos derivados de la caridad y de |a piedad
de las personas que las fundaron.

La seguridad social en El Salvador, al igual que en oiros paises, se inicié
en forma lenta con leyes dispersas que protegian a determinados grupos
contra algunos riesgos; asi los aniecedentes legales inmediatos, son
principaimente la Ley sobre Accidentes de Trabajo de 1911 que en 1956
fue substituida por la Ley de Riesgos Profesionales; la Ley de Proteccion
de Empleados de Comercio de 1927, de caracteristicas de tipo mutualista
y cuya aplicacion se extendié a los trabajadores intelectuales de las
empresa periodisticas en 1942; ia Ley de Jubilaciones de Empleados
Civiles; la Ley de Pensiones y Montepios Militares; la Ley de Pensiones y
Jubilaciones de 1930; la Ley de Botiquines de 1950y la Ley de Contratacion
Individual del Trabajo de 1953.

En el campo de la salud, las caracteristicas demograficas del pais
indicaban que ademas de la enfermedad comun, la maternidad es un
rengidn bastante significativo socialmente; el crecimiento econdémico vy la
industrializaciéon traia consigo los accidentes en el frabajo, con la
consecuente necesidad de prestaciones médico-hospitalarias, la cesantia
e invalidez temporal o permanente, asi como las indemnizaciones
correspondientes.

Esta situacién, unida a la experiencia lograda en seguridad social a nivel
internacional, hicieron que nuestro pais pensara en implantar un régimen
que reuniera todas estas prestaciones. De esta manera, ademas de
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atender las demandas sociales de los trabajadores, proteger la familia y
elevar el nivel de vida, el Estado dejaria de estar solo en esta lucha contra
las enfermedades y demas problemas de salud de la clase trabajadora.

Elcompromiso adquirido por el Gobierno en la citada convencioén de paises
americanos en la ciudad de Washington en 1923, se vio concretado al
elevar a rango constitucional de caracter obligatorio, el concepto del
Seguro Sociai mediante la reforma a la Constitucidn de 1886 llevada a cabo
el afo de 1945 y que literalmente expresd que: “Una iey establecera el
seguro social obligatorio, con el concurso del Estado de los patronos y de
los trabajadores’.

Pero fue hasta el afio de 1948 cuando el Gobierno designd una comision
para encargarle la elaboracidon de! anteproyecto de la Ley del Seguro
Social, comisién que en mayo de ese afio se convirtié en Consejo Nacional
de Planificacién de Seguridad Social.

El 28 de septiembre de 1949 el Consejo del Gobierno Revolucionario,
emitid un Decreto-Ley publicado en el Diario Oficiai el 30 del mismo mes
y afio que contenia la primera “Ley del Seguro Social de El Salvador” y en
base a sus disposiciones en diciembre de este mismo afio, se cred el
Instituto Salvadorefo del Seguro Social.

E! principioincorporado a la Constitucion de 1886 por las reformas de 1945,
fue sustituido en la Constitucion de 1950 por el articulo 187 que dice a la
letra: “La seguridad social constituye un servicio publico de caracter
obligatorio. La ley regulara los alcances, extensiéon y forma en que debe
ser puesta en vigor. Al pago de las cuotas del Seguro Social, contribuiran
los patronos, los trabajadores y el Estado. Ei Estado y los patronos
guedaran excluidos de las obligaciones que le imponen las leyes en favor
de los trabajadores en la medida en que sean cubiertos por el Seguro
Social’.

Dicho principio fue conservado por la Constitucidn vigente desde 1983, la
que establecid en su articulo 50 que : “La seguridad social constituye un
servicio publico de caracter obligatorio. La Ley regulara sus alcances,
extensiony forma. Dichoservicio seraprestado poruna o varias instituciones,
las que deberan guardar entre si la adecuada coordinacion para asegurar
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una buena politica de proteccion social en forma especializada y con
optima utilizacion de los recursos.”

El 3 de diciembre de 1953, la Asamblea Legislativa abrogo la Ley del
Seguro Social de 1949 sustituyéndola por la Ley expedida en esta misma
ocasioén, que es |la actuaimente vigente, y considerando que la ley anterior
noconcretabaen medida suficiente los principios necesarios para establecer
y garantizar un buen régimen del seguro social dentro del marco
constitucional, que el Seguro Socialdeberiaresponderen todo tiempo alas
responsabilidades econémicas de la poblacion activa y del Gobierno de la
Republica; que deberia delimitarle con claridad en el campo de accion del
Seguro Social la actividad que le corresponde desarrollar al Gobierno para
la realizacion de la seguridad social, a favor de todos los habitantes de la
republica, asi como la inversion de los fondos del seguro en los fines
especificos a que son destinados; que los fines de ia seguridad social
ameritaban una relacion armonica de las actividades del gobierno con las
que le corresponden al Seguro Social en la materia, y por dltimo, que el
organismo que tenga a su cargo el desarrollo del Seguro Social, debe
funcionar en forma autdonoma, pero sin que tal autonomia implique una
desarticulacién con la gestion administrativa que le compete al Poder
Ejecutivo por mandato constitucional.

Conforme al articulo 50 de la Constitucion de 1983, como se ha dicho, que
declara que la seguridad sociail constituye un servicio publico de caracter
obligatorio, y que la ley reguiara sus aicances, extension y forma; que dicho
servicio sera prestado por una o varias instituciones, las que deberan
guardar entre si la adecuada coordinacion para asegurar una buena
politicade proteccion social, en forma especializada y con optima utilizacién
de los recursos, existen para tal efecto varias instituciones que prestan los
servicios de seguridad social en el pais. Tales son, ademas del Instituto
Salvadoreno del Seguro Social, el instituto Nacional de Pensiones de los
Empleados Pdblicos, el Instituto de Prevision Social de la Fuerza Armada,
la Direccién de Bienestar Magisterial del Ministerio de Educacion y los
programas complementarios de Instituciones Oficiales Autonomas.

Ademas del Instituto Salvadoreno del Seguro Social, creado con
caracteristicas propias y enmarcado dentro de los lineamientos que en el
plano internacional, como se ha dicho, se han establecido para garantizar
los principios de la Seguridad Social, ias otras instituciones, que coexisten
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en El Salvador, son de caracter parcial y estan constituidas con base en una
legislacion especifica.

Asi, la Ley de Pensiones y Jubilaciones Civiles, cuyo campo de aplicacidn
comprendia a empleados civiles, judiciales y administrativos al servicio del
Estado; a empleados municipales, exciuyendo al personal llamado “de
planillas,” entre las prestaciones que brindaba a la poblacion que cubria,
se encontraban: salario completo en caso de enfermedad, por tiempo
limitado; subsidio adicional para gastos hospitalarios y quirirgicos; servicios
médicos a los profesionales; pensiones de jubilaciones y de invalidez y
pensiones de muerte en favor del conyuge, hijos, padres; y seguro de vida
para los profesores de instituciones publicas.

El financiamiento de estas prestaciones se obtenia, con el Presupuesto
General de la Nacion, el 2 % de salario de los profesores, y fondos
municipales en caso de empleados de este ramo.

Las disposiciones legales sobre las pensiones distinguian 5 sistemas en
cuanto requisitos y monto de beneficios, a saber: Régimen General, para
profesores, personal de campo y telecomunicacion, diplomaticos y el
judicial, siendo el mas generoso el de los profesores que podian jubilarse
con 30 anos de servicio sin limite de edad, y el mas estricto el régimen
general que requeria 60 afios de edad los hembres y 50 las mujeres, con
pension por 30 afios de servicio, el 60% del sueldo mas alto devengado en
el periodode unafo, yconmas de 40 afios de servicio, establecia el 100%
del sueldo.

Por otra parte, los empleados del sector publico no contaban con un
sistema auténtico de pensiones, ya que la Ley de Pensionesy Jubilaciones
de mayo de 1930, no garantizaba el ejercicio oportuno del derecho
adquirido porla dependencia totaldel Tesoro Publico, y subase correspondia
a criterios de la época colonial, como el tener que probar la extrema
pobreza para tener derecho. Sin embargo existian grupos del sector
publico que gozaba de una pension, entre estos se encontraban los
empleados de telecomunicaciones, Correos Nacionales, Cuerpo
Diplomatico, Juecesy Magistrados del Poder Judicial y el delos Profesionales
Académico-honorarios. En razon de estas desigualdades surgid un sistema
moderno y equitativo en 1975, con el Instituto Nacional de Pensiones de
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los Empleados Publicos, el cual brindaria los servicios de seguridad social
a los empleados del Gobierno.

En octubre de 1975, se emitio la Ley del Instituto Nacional de Pensiones
de los Empleados Publicos que entré en vigor el 2 de noviembre del mismo
afio, creando al instituto como una entidad oficiai autbnoma. Esta ley
establece el sistema nacional de pensiones, que comprende a todos los
empleados civiles del sector publico y prohibe a dichos trabajadores la
creacion en las instituciones o dependencias del Estado de nuevos
regimenes fuera del sistema, para el otergamiento de pensiones de
invalidez, vejez y muerte.

Los miembros de la Fuerza Armada, en materia de seguridad social,
Unicamente contaban con el apoyo del Estado en el otorgamiento de
pension por retiro y nontepios, existiendo las inquietudes de sus miembros
en crear una institucion que respondiera a cubrir las necesidades basicas
de su personal.

La Ley de Retiro de las Fuerzas Armadas, cuyo campo de aplicacién era
elpersonal de la Fuerza Armada y policias, y la prestacion de retiro maximo
después de 30 anos de servicio, era ¢ 1,000.00 mensuales. Esta prestacion
era financiada por el Presupuesto General de la Nacién, la que siempre se
consideré de alto costo. Debido a la carga que representaba para el Estado
mantener las prestaciones derivadas de las leyes mencionadas, en 1974,
basandoseen elprincipiode mutualidad y pararesponder alas necesidades
de la poblacidon castrense, se creé la Caja Mutual de la Fuerza Armada,
cuyos objetivos principales fuercn el fondo de retiro y el seguro de vida
solidario y como beneficics adicionales los préstamos hipotecarios
orientados a la vivienda de sus afiliados y los prestamos de emergencia.

Esta institucion, dada las necesidades de su poblacion protegida, a partir
del 1 de enero de 1981 se transformod en el actual Instituto de Previsién
Social de la Fuerza Armada (IPSFA) como una institucién auténoma de
derecho publico de crédito, y con recursos propios, con el objetivo de
realizar los fines de prevision y seguridad social para los elementos de la
Fuerza Armada y sus familias, con proteccion contra riesgos de invalidez,
vejez y muerte.



La Seguridad Sacial en El Salvador

En junio de 1973 fue creado el Fondo Social para la Vivienda, como
solucionalgrave problema de la necesidad de vivienda para los trabajadores,
gue por sus bajos ingresos, no podian aspirar a una vivienda digna.

Esta institucién, no obstante haber sido creada como una institucion de
crédito, es también un programa de Seguridad Social, pues en el articulo
10. de la ley de su creacién se establece que se constituye como un
programa de desarrollo de la Seguridad Social, el cual responde al ideal
plasmado en la Constitucion de 1962, cuyo articulo 148 declaraba “de
interés social la construccién de vivienda; debiendo el estado procurar que
la mayoria de salvadorenos lleguen a ser propietarios de sus viviendas.”
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2.1 Creacion y Evolucién

Como se ha dejado relatado anteriormente, el Instituto Salvadorefio del
Seguro Social fue fundado en cumplimiento de lo dispuesto por la primera
Ley del Seguro Social expedida el 29 de septiembre de 1949, como una
institucion autbnoma de derecho publico, que tiene a su cargola planeacion,
direccion y administracion del Seguro Socialy su régimen es aplicable en
forma obligatoria a los trabajadores del sector privado que dependen de un
patrono, sea cual fuere la relacion laboral a que los vincule y la forma de
remuneracion convenida.

Desde 1950 hasta principios de 1954, el instituto analiz6 las posibilidades
de dar prestaciones llevando al cabo estudios de factibilidad, con la
asesoria de expertos internacionales e iniciando la preparacién técnica de
personal seleccionado para atender [os servicios.

Posteriormente, con motivo de la creacion en 1953 de la nueva Ley del
Seguro Social, actualmente vigente, y conforme a lo preceptuado por el
articulo 22 de la misma, determiné la extensién de los programas en cuanto
a la clasificacion de los trabajadores asegurables, el porcentaje sobre los
salarios de base con que contribuirian el Estado, los patronos y los
trabajadores enlos gastos del seguro; asi como la extensién y condiciones
de los beneficios que proporcionaria. Por lo que respecta a las areas
geograficas de la accion, la Ley las dejo a un reglamento especial que
elaboraria el instituto; este reglamento para ser obligatorio requeriria de la
aprobacion del Poder Ejecutivo en el Consejo de Ministros, por lo que el
Ejecutivo podria introduciren élias modificaciones que estimare necesarias
para el mantenimiento de la estabilidad econémica, fiscal y social de la
republica.

El 10 de mayo de 1954 el Poder Ejecutivo decreté el Reglamento parala
Aplicacion del Régimen del Seguro Social, y en base a dicho reglamento
se hizo efectivo el régimen de salud a los trabajadores de la industria, el
comercio y los servicios a los nueve municipios del Area Metropolitana,
excluyéndose las empresas con menos de 5 trabajadores y mas de 250,
los trabajadores con un salario mayor de ¢ 500.00 mensuales al servicio
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de un solo patrono, los del sector publico y municipal, los agricolas,
domésticos y eventuales.

Las prestaciones que el instituto otorgé a los asegurados fueron las
siguientes:

a) Prestacion médica;

b)  Prestacion pecuniariay enespecie en caso de enfermedad, maternidad
y accidente comun;

c) Prestacidon Pecuniaria en caso de accidente de trabajo y enfermedad
profesional, y

d)  Ayuda en caso de muerte, denominada “auxilio de sepelio”

La puesta en vigor de las prestaciones referidas, a partir del 14 de mayo
de 1954, fue el primer paso que dio el Instituto Salvadorefio del Seguro
Social para la consecucidn de sus fines de bienestar para los trabajadores,
los que hasta esa fecha unicamente contaban como toda la pobiacion del
pais, con asistencia médica brindada por los hospitales del Ministerio de
Salud Publica, la que en todo tiempo se ha mantenido en condiciones
precarias por la excesivademanda y pocos centros de atenciéon acausade
los bajos presupuestos asignados al rubro de salud.

En el afio de 1955 se inicid el proceso de extension gradual de la cobertura
para el Régimen de Salud, incorporando en Junio de ese afio las empresas
con mas de 249 trabajadores en el Area Metropolitana; en enero de 1965
se extendid a las empresas con menos de cinco trabajadores, las que
habian sido excluidas inicialmente, y progresivamente se incorporaron los
trabajadores de empresas de los restantes municipios del pais hasta cubrir
la totalidad de estas en Noviembre de 1973, completando asi la extensién
geografica del territorio nacional y abarcando a todos los trabajadores de
la empresa privada, incluyendo ademas algunas instituciones oficiales
auténomas.

Es importante mencionar, que ademas de los trabajadores incorporados a
este régimen, se incluyeron las esposas o compaferas de vida, aunque
inicialmente sélo con derecho a los beneficios de maternidad; pero estas
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ultimas siempre que el asegurado y ella no estuviesen casados, hubieren
sidoinscritas con anterioridad de nueve meses alaprestacién o que tuviere
un hijo en comun con el asegurado.

Este sistema de beneficios, por comprender una proteccién amplia al
cotizante activoy pensionados, yaque se propercionaba tanto prestaciones
médicas, como en especie y pecuniarias, se denomina Regimen General
de Salud.

A partir de Enero de 1979, mediante reformas a la Ley del Seguro Social,
se establecio un “Régimen Especial del Seguro Obligatorio”, eicual es
aplicado unicamente a los trabajadores del sector publico nocomprendidos
en el Régimen general, iniciaimente, solo cubria a los que laboraban en la
zona coccidental del pais (Ahuachapan, Santa Ana y Sonsonate).

Los beneficios que se conceden en esta nuevacategoria a los trabajadores,
comprenden sclamente fas prestaciones médicas y en especie, excluyendo
las prestaciones en dinero.

En Septiembre de 1980 se incluyeron en el Régimen Especial del Seguro
Obligatorio a los trabajadores del sector publicode la zona oriental, y en los
primeros meses de 1989las autoridades superiores del Instituto aprobaron
la incorporacién de los de la region central y metropolitana, asi como asus
esposas o compaheras de vida, completando la cobertura a todos los
empleados publicos, con excepcion de los de algunas municipalidades que
aun no han sido incorporados por no contar dichas instituciones con los
recursos financieros necesarios.

El Instituto Salvadorefo del Seguro Social en su continuo interés de lievar
proteccién al mayor numero de la poblacién salvadorefia, a partir de
septiembrede 1980, amplié las prestaciones, para las esposas o compaiieras
de vida, y a todos los beneficios por riesgos comunes a que tienen derecheo
los asegurados cotizantes, sin costo adicional para éstos, y a partir del 1
de mayo de 1985, extendié el Seguro Social Obligatorio a los trabajadores
que no dependende un patronoen calidad de trabajadores independientes;
este nuevo nucleo, al igual que en los primeros afios de la vigencia del
Seguro Social, se ird cubriendo gradualmente, quedando incorporados
también inicialmente aquelias personas naturales sujetas alrégimen en su
caracter de patronos.
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Otro de los grandes logros de la Seguridad Social en E| Salvador, Io
constituye la incorporacion al Régimen de Salud, a partir del primero de
mayo de 1989 al conyuge o compafiero de vida inscrito por la asegurada
activa, y a partir de marzo de 1989, alaviuda, viudo, o compafiera de vida
con derecho a pension, y a los hijos de los asegurados o aseguradas,
pensionados o pensionadas , inicialmente menores de 2 afios de edad, con
incorporacion gradual por acuerdo del Consejo Directivo; lo que significa
un aumento aproximado de 85,000 nuevos asegurados con derecho a
prestaciones.

En relacién a la incorporacion de los hijos de asegurados, el Consejo
Directivo del Instituto aprob6 en enero de 1993 la incorporacion gradual de
estos, en la forma siguiente:

a) Apartirdel 10. de septiembre de 1993, nifios de 2 a menos de 3 afios,
b) A partir de enero de 1994, nifios de 3 a menos de 4 afios,

c) A partir de enero de 1995, nifios de 4 a menos de 5 afos, y

d) A partir de enero de 1996, nifios de 5 a menos de 6 afios.

Al cumplirse con estas incorporaciones aprobadas, se hace realidad una
de las mas grandes aspiraciones de la poblacidén asegurada de que Ia
Seguridad Social en El Salvador, sea extensiva a toda la familia de los
asegurados.

Otra cobertura importante del Régimen de Salud lo constituye la
incorporacion de los pensionados por invalidez o vejez del Instituto
Salvadorefio del Seguro Social desde lavigencia del régimen de pensiones
y la de los pensionados por invalidez y vejez del régimen administrativo del
Instituto Nacional de Pensiones de los Empleados Publicos, a partir del
primero de mayo de 1989; esta Ultima, mediante Convenio Especial de
Asistencia Médico-Hospitalaria, celebrado entre el Instituto Salvadorefio
del Seguro Social y el Instituto Nacional de Pensiones de los Empleados
Publicos.

Otras contingencias cubiertas por el Instituto Salvadorefio del Seguro
Social sonlas de Invalidez, Vejez y Muerte que otorga apartir del 1 de enero
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de 1969, en base a lo que dispone al respecto el Reglamento de Aplicacion
de los Seguros de Invalidez, Vejez y Muerte, mismo que regula los
requisitos para el otorgamiento de dichas prestaciones, asi como la de
pension reducida de vejez, la de seguro voluntario continuado y la de suma
alzada, la cuantia, forma y personas que pueden gozar de dichas
prestaciones.

El Régimen del Seguro Social Obligatorio, por las contingencias de
invalidez, vejez y muerte, se maneja institucionalmente como Seguro de
Pensiones y cubre a todos los trabajadores que prestan servicios
remunerados a un patrono; en general cubre a todos los trabajadores de
la empresa privada de la industria, comercio y servicios, en todo el pais y
en algunas instituciones oficiales auténomas.

E! Seguro de Pensiones, desde la fecha en que fue legislado hasta ahora,
ha tenido muy pocas reformas; asi a partir del 1 de mayo de 1988 se
incorporo a este régimen a los trabajadores independientes que ya estaban
afiliados al Régimen de Salud, pero esta incorporacion no tiene caracter
obligatorio, sino opcional para estos trabajadores.

A partir del 1 de mayo de 1989, se incorporaron al Seguro de Pensiones
Obligatorio, a los trabajadores del sector doméstico, con derecho a otras
prestaciones no cubiertas al resto de asegurados del regimen, tales como
ayuda en caso de enfermedad, correspondiente al 50% del salario que
devenguen y ayuda en caso de muerte equivalente al mismo monto que se
paga en conceptode auxilio de sepelio a los cotizantes activos del Régimen
General de Salud.

Otra de las reformas de particular importancia al Reglamento de Apitcacién
delos Segurosde Invalidez, Vejezy Muerte, es la referente aladisminucion
del requisito de edad para el otorgamiento de la pensién de vejez, ia que
inicialmente era de 65 afos el hombre y de 60 afos la mujer, edades que
fueron modificadas paraquedar en 60 arios el hombre y 55 la mujer, a partir
del 1 de marzo de 1985, como una medida politica del gobierno en turno
durante la crisis dei conflicto armado que sufria el pais en la década de los
80; lo que permitié que un gran nimero de asegurados pasivos, que por
la crisis econémica no podian encontrar empleo pero que reunian las
cotizaciones y los otros requisitos para lapension de vejez, pudieran gozar
de dicha prestacion; aunque en la Ley del Seguro Social se establecié que
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se cubriria la cesantia involuntaria, esta prestacion todavia no ha sido
posible otorgarla, pues de acuerdo con la ley requiere de un sistema
especial de colocaciones que funcione como dependencia del Instituto.

2.2 Organizacién

El planeamiento, la direccion y administracion del Seguro Social, estan a
cargo de un organismo que se denomina Instituto Salvadorefio del Seguro
Social, que como personajuridica tendra su domicilio principal en la ciudad
de San Salvador (Capital de la republica).

Elinstituto funciona como una entidad auténoma, sin mas limitaciones que
las que emanan de la ley que lo constituye como un régimen especiai gue
se aplicara con preferencia a cualesquiera leyes o reglamentos y demas
disposiciones dictadas para la administracién del Gobierno Central, a
menos que expresamente sean extensivas al instituto.

Con objeto de mantener la indispensable correlacion entre los fines de la
seguridad social que cubrira elinstituto ylos que integralmente corresponden
al Estado, este se relaciona con los poderes publicos a través de Ministerio
de Trabajo y Previsidon Social.

Los 6rganos superiores del instituto son: El Consejo Directivo y la Direccidn
General.
2.2.1 Administracién

El Consejo Directivo es la autoridad superior en el orden administrativo,
financiero y técnico, y esta integrado en la siguiente forma:

El Ministro de Trabajo y Prevision Social y en su defecto, el Subsecretario
del Ramo.

Cuatro miembros gubernamentales, que son: un representante de cada
uno de los ministerios, de Hacienda, de Trabajo y Previsién Social, de
Salud Puablica y Asistencia Social, y de Economia.
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Dos miembros representantes de los trabajadores, elegidos por los
sindicatos de trabajadores.

Dos miembros, representantes patronales, elegidos por los organismo
patronales mas caracterizados.

Un miembro representante del Colegio Médico de EI Salvador, y un
miembro representante de la Sociedad Dental de Ei Salvador.

El Director General del instituto, o en su defecto el Subdirector General.

El Ministro de Trabajo y Prevision Social o el Subsecretario en su caso, es
el Presidente del Consejo, y su secretario, el Director General del instituto
y en su defecto el Subdirector General.

El Director General y el Subdirector General del instituto son nombrados
por el Presidente de la Republica.

La Direccién General es el organismo ejecutivo, encargado de la
administracion conjunta de los regimenes de salud y de pensiones.

2.2.2 Recursos humanos 1994

El instituto cuenta con el recurso humano necesario para atender la
demanda de prestaciones de los asegurados y la administracion general
del mismo.

Es importante destacar que a pesar de las dificultades econémicas en el
financiamiento de los regimenes del instituto, éste se ha visto precisado a
incrementar su personal paraatenderlademanda creciente de prestaciones
j enerada por la ampliacion de los beneficios del seguro social a nuevos
grupos poblacionales.



18 La Seguridad Social en El Salvador

Un detalle del crecimiento del recurso humano contratado por el |SSS
durante el periodo de 1980 a 1994 se presenta a continuacion:

AfoO Oficinas Servicios Total
Administrativa Medico-Hospitalarios
1980 844 3,219 4,063
1985 1,009 3,771 4,780
1990 1,272 4,509 5,781
1992 1,815 7,379 9,194
1993 1,999 7,595 9,594
1994 1,821 7,633 9,454

Fuente: Boletin Estadisticas del ISSS.

2.2.3 Recursos fisicos por réegimen de propiedad

Para atender a la poblacion asegurada, el instituto dispone,
independientemente de las destinadas a sus oficinas administrativas en
San Salvador, Santa Ana, San Miguel y Sansonate, de un total de
56 instalaciones, 36 para consulta externa y 20 para servicios médicos
hospitalarios, conforme al cuadro siguiente:

Servicios de consulta externa

Régimen Salud

Propio Alquilada Publica Particular Otros Total
Regiones
Metropolitana 7 7
Central 9 4 13
Oriental 3 5 1a/ 9
Occidental 6 1 7
Totales 25 10 36

a/ en La Union existe un edificio construido por el ISSS, en terrenos del Ministerio de Salud
Pulblica y Asistencia Social (MSPYAS).
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Servicios de hospitalizacién

Régimen Salud

Propio Alquilada Publica Particular Otros Total
Regiones
Metropolitana 4 1 5
Central 5 6
Oriental 2 2 1al 5
Occidental 3 1 4
Totales 9 9 20

a/ en Santiago de Maria existe un edificio construido por el ISSS, en terrenos del Ministerio de
Salud Publica y Asistencia Social (MSPYAS).

Para obtener el total de los establecimientos del ISSS no se suman los
totales de consultorios y hospitales, ya que en algunocs establecimientos el
consultorio y el hospital funcionan integrados; pero se presentan casos
donde operan en forma independiente.

2.2.4 Recursos financieros

Hasta finales de la década de los setenta, el financiamiento del Régimen
de Salud evoluciond de acuerdo con lo previsto, es decir que los ingresos
fueron suficientes para solventar los compromisos del programa y generar
un excedente que permitiera el desarrollo de la infraestructura fisica para
la atencion de los asegurados a nivel nacional.

Apartirde 1980, el régimen ha sufridoun desequilibrio financiero persistente
que obligé a las autoridades superiores a gestionar un ajuste en las tasas
de cotizacion para restaurar el equilibrio en referencia, evitando asi un
deterioro progresivo en la calidad y cantidad de los servicios.

Entre las causas principales de este fendmeno, se cuenta la situacion
econdmica, politica y social imperante en el pais durante la ultima decada,
manifestada a través de altas tasas de inflacion; desempleo creciente,
inestabilidad politica social, y deterioro de la actividad econémica en
general. A esto hay que agregar unaserie de acontecimientos relacionados
directamente con la administracién del régimen que de una u otra forma
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han contribuido a agravar la situacién y entre las que se destacan: las
modificaciones en la tasa global de cotizacién, a partir de enero de 1979,
ampliacién de los beneficios que otorga el régimen sin el correspondiente
financiamiento, revalorizacién de las pensiones, y mora patronal y estatal.
2.3 El Régimen de Salud

Este régimen en la actualidad se subdivide en dos grandes rubros que son:
el Régimen General de Salud, que cubre alos trabajadores que dependen
de un patrono y a los trabajadores independientes, no cubre aun a los
trabajadores domésticos, eventuales y agricolas, ademas de algunas
instituciones oficiales auténomas, y el Régimen Especial, que cubre a
todos los funcionarios y empleados puUblicos, instituciones oficiales
auténomas, y los municipios, con algunas excepciones.

2.3.1 Regimen General de Salud

2.3.1.1 Sujetos que tienen derecho a las prestaciones

En el Régimen de Salud, el instituto otorga prestaciones, ademas de a los
asegurados cotizantes activos, a las personas siguientes:

a) Al cényuge o compafiera de vida inscrita por el asegurado activo;
b) Al cényuge o compafere de vida inscrito por la asegurada activa;
¢) A laviuda pensionada o el viudo pensionado;

d) A la compafiera de vida con derecho a pensién;

e) Aloshijosdelasaseguradas, asegurados, pensionadas o pensionados
a la fecha, hasta los cinco afios de edad;

f) Alostrabajadores cesantes enlas condiciones que fijael reglamento, y

g) A los pensionados por invalidez, vejez o por riesgos profesionales.
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2.3.1.2 Prestaciones a que tienen derecho con cargo al Régimen

General de Salud

Los asegurados sujetos al Régimen de Salud tienenderecho al otorgamiento
de las prestaciones siguientes:

a)

Servicios médicos, quirturgicos, farmacéuticos, odontoldgicos,
hospitalarios, de laboratorio, y aparatos de protesis y ortopedia, por
enfermedad o accidente comun.

Prestaciones médicas consignadas en el literal anterior, en caso de
accidentes de trabajo o enfermedad profesional.

Pensiones por enfermedad profesional o accidente de trabajo en
caso de invalidez total o parcial.

Pensiones a sobrevivientes por muerte ocasionada por accidente de
trabajo o enfermedad profesional, a viudas, companeras de vida,
hijos o padres sobrevivientes.

Servicios de maternidad a las aseguradas, pensionadas, esposas o
companeras de vida.

Servicios de atencion médica alos hijos de asegurados o pensionados
a la fecha, hasta los cinco anos de edad.

Prestaciones economicas en concepto de subsidio por enfermedad,
maternidad y riesgos profesionales a los asegurados activos.

Prestaciones econémicas en concepto de “auxilio de sepelio” a los
deudos de los trabajadores activos, pensionados o en goce de
subsidio.

Prestacion en especie: canastilla maternal para el recién nacido,
ayuda para lactancia y aparatos de protesis y ortopedia.

En lo que respecta a la prestaciones en materia de salud a la poblacion
asegurada, cabe hacer notar que el instituto en su esfuerzo por satisfacer
la demanda de servicios, ante las limitaciones que ocasiono, en la
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infraestructura médico-hospitalaria, el terremoto de 1986 que la dafid, ha
puesto en practica nuevas modalidades de atencion combinando la
medicina institucionalizada con servicios privados.

2.3.1.3 Condiciones para la adquisicién de los derechos a las
prestaciones en el Régimen General de Salud

A) Prestaciones médicas y en especie

Tienen siempre derecho a estas prestaciones todos los trabajadores
cotizantes activos, y en el casc del trabajador cesante, para tener derechec
requiere que acredite por lo menos 8 semanas aseguradas en los cuatro
meses anteriores a la fecha de la prestacion solicitada; pero en este casc
la atencion se limita en la actualidad a la consulta de especialidad hasta
completar su tratamiento en una misma especialidad y por el plazo de un
afic como maximo.

El asegurado con derecho a prestaciones médicas, de acuerdo al
Reglamento de Aplicacién del Régimen del Seguro Social, tiene derecho
a que sus beneficiarios debidamente inscritos (esposa o compafiera de
vida e hijos) gocen de tcdos los beneficios de salud. En este caso, la
comparfiera de vida para tener derecho requiere que haya sido inscrita
nueve meses antes de la demanda de la prestacion, a menos que tenga un
hijo en comun, en cuyo caso adquiere el derecho al momento de la
inscripcion al igual que las esposas.

La prestacion por maternidad consiste en servicios médicos, quirdrgicos,
farmacéuticos, odontolégicos, hospitalarios y de laboratorioindispensables
y necesarios durante el embarazo, el parto y el puerperio, certificacién
médica para la licencia, un subsidio en dinero por el términc de 12
semanas, ayuda para la lactancia y conjunto de ropa y utensilics para el
recién nacido, demoninada “canastilla maternal’ y cuando sea asegurado
varon, la esposa o companfera de vida, gozara de todos los beneficios,
exceptuando el subsidio en dinero.



Instituto Salvadorefio del Seguro Social 23

B) Prestaciones econdmicas
1. Subsidio por enfermedad, maternidad o riesgos profesionales.

Se cubre en todo caso a los trabajadores activos asegurados, con
prestacion equivalente al 75 % del salario base, resultante del promedio de
la suma de los tres primeros meses de los cuatro anteriores al inicio de la
prestacion, a partir del cuarto dia del inicio de la incapacidad por riesgo
comin (enfermedad o accidente comun) y a partir del dia siguiente a aquél
en que ocurrio el accidente en caso de riesgos profesionales {enfermedad
profesional y accidentes de trabajo} hasta un plazo no mayor de 52
semanas por una misma enfermedad.

En caso de maternidad, esta prestacion se paga por un periodo de 12
semanas dentro de las cuales debe estar comprendida la fecha de parto;
siempre que el asegurado o asegurada acredite 3 meses asegurados en
el transcurso de los doce meses calendario anteriores al mes que se
presume ocurrira el parto.

2. Prestaciones por riesgos profesionales (accidentes de trabajo o
enfermedad profesional}.

Elinstituto ademas de las prestaciones médicas y en dinero mencionadas,
cuando el trabajador al t¢érmino del pago de subsidio (52 semanas) por
estos riesgos permanece con una disminucion parcial para el trabajo,
mayor a un 20%, otorga pension cuyo monto es proporcional al grado de
disminucion de la capacidad para el trabajo, de acuerdo a una tabla
elaborada por el instituto.

Estas pensiones, dependiendo del grado de disminucion de la capacidad,
pueden ser: parcial temporal, cuando la disminucion es superior al 20%,
pero igual o inferior al 35%, que se paga por el plazo de tres afios; parcial
permanente, por disminucion del 36% al 66%, que se paga en forma
permanente, y por disminucion superior al 66%, total permanente, que se
paga con caracter vitalicio. Esta Gitima podra aumentar hasta en un 50%
cuando el pensionado necesita ayuda de tercera persona para ejecutar los
actos primordiales de vida.
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En caso de muerte de un asegurado por enfermedad profesional o
accidente de trabajo, elinstituto paga a su beneficiaria (esposa o compafera
de vida e hijos o padres sobrevivientes) que dependian econdmicamente
delfallecido ala fecha de la muerte, una pensién completa de sobrevivencia,
en la cuantia del60% paralaviuda ocompafiera devida, y el 30% para cada
hijo, hasta un maximo del 100% de la pensidon base de calculo, si se
excediera, se reducira proporcionalmente la pension de cada hijo; en casc
de huérfano de padre y madre, el porcentaje es del 40%.

Sino existe esposa, companiera de vida e hijos, tienen derecho a pension

los padres que dependian econdémicamente delaseguradoenla cuantia de
30% por cada uno o el 40% si solo existe un padre beneficiario.

2.3.1.4 Financiamiento
A) Fuentes de financiamiento

Los recursos necesarios para el financiamiento de este régimen provienen
fundamentalmente de las cotizaciones de los patronos, los trabajadores y
el Estado.

A continuacion se presentan las tasas de cotizacion vigentes en diferentes
épocas.

Estructura de la tasa global de cotizacion del Régimen General de Salud:

Sectores 1954 a 1968 1962 a 1977 1978(V)a1993 1993(Vl) a

la fecha
Patronos 5.00% 6.25% 6.25% 7.50%
Trabajadores 2.50% 2.50% 2.50% 3.00%

Estado 2.50% 1.25%

Total 10.00% 10.00% 8.75% 10.50%
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Segun Decreto Legislativo N° 100 del 14 de diciembre de 1978, el estado
aportara una cuota fija anual no menor de ¢ 5,000,000.00, ajustable cada
cinco anos de acuerdo con los estudios actuariales correspondientes.

Los pensionados cotizan el 6% sobre su pension para tener aerecho a los
servicios de salud.

También son fuentes de financiamiente las rentas e intereses provenientes
de inversiocnes de las reservas, el producto de muitas y otras sanciones
legales y el 6.00% que en su caracter de cotizacién se deduce de ias
pensiones de invalidez, vejez y viudez.

B) Esquema financiero
Este régimen se financia mediante los sistemas:

a) Reparto anuai simple; consiste en niveiar en cada ejercicio ei montoc
de ingresos corrientes por cotizaciones con el monto de egresos
corrientes por prestaciones y gastos de administracion.

Ei sistema requiere la formacion de una reserva de emergencia,
destinada a la cobertura de eventuales desviaciones en ios egresos
que superaron a los ingresos y se aplica al financiamiento de las
prestaciones que otorga este régimen.

Los excedentes de cada ejercicio se destinan a la formacién de
capital para el desarrollo de la infraestructura fisica de la institucion.

b) Reparto de capitales de cobertura: consiste en nivelar en cada
ejercicio, los ingresos por cotizaciones con elvalor capital (o conjuntes
de capitales constitutives) correspondientes a las pensiones
concedidas durante el ejercicio.

c) Reserva para emergencia: se forma con un limite de ¢ 1000.00 por
cada mil asegurados o fracciéon y su monto absoluto no podra ser
mayorde ¢ 100,000.00, el cualde acuerdo con laley del ISSS debera
mantenerse depositado en el Banco Central de Reserva y/o en el
Banco Hipotecario de El Salvador.
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2.3.2 Régimen Especial de Salud

El Régimen Especial de Salud del seguro social obligatorio se estableci¢
conforme a las reformas de la Ley del Seguro Social y del Reglamento para
la Aplicacion del Régimen del Seguro Social, contenidas en el Decretc
Ejecutivo No. 92 del 21 de diciembre de 1978. Este régimen esta referidc
a los trabajadores del Sector Publico no comprendidos en el Régimen
General de Salud.

2.3.2.1 Cobertura

La implantacién de este régimen tuvo un caracter estratégico de
incorporacion gradual realizada en la siguiente forma:

En Enero de 1979 se incorporaron los trabajadores y sus beneficiarios de
la Zona Occidental del pais; en septiembre de 1980, los de la Zona Oriental
y sus beneficiarios, y en febrero de 1989, los de la Zona Central y
Metropolitana de San Salvador. Asi fue que se completo la incorporacion
a nivel nacional.

De acuerdoconlaley, el otorgamiento de las prestaciones alos trabajadores
municipales y el pago de las cotizaciones se haria gradualmente a partir de
la fecha estipulada por el Consejo Directivo del 1ISSS conforme la
disponibilidad de recursos de cada municipio para pagar sus aportaciones.

Conforme a ello, hasta diciembre de 1994, se han incorporado los
empleados de15 alcaldias municipales.

2.3.2.2 Prestaciones

Las prestaciones que otorga este régimen unicamente son médicas y en

especie en iguales condiciones que las senaladas en el Régimen General
de Salud, y en ningun caso y por ningun motivo prestaciones monetarias.
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2.3.2.3 Financiamiento

Para su financiamiento este régimen utiliza los recursos que provienen de
las cotizaciones de los trabajadores y del Estado, este ultimo en calidad de
patrono, y la estructura de la tasa global de cotizacion es la siguiente:

Sectores 01/01/79 a 01/06/93 Junio/93 a ia fecha

Trabajador 2.23% 2.67%
Patrono (Estado) 557% 6.68%
Total 7.80% 9.35%

Los pensionados cotizan el 7.8 % sobre su pension para tener derecho a
los servicios de salud.

2.4 Régimen de Pensiones (Invalidez, Vejez y Muerte)

Se inicio a partir de enero de 1969 y su aplicacion alcanzaba a todos los
trabajadores al servicio de patronos en todas las actividades econémicas
del pais, quedando fuera del sistema los trabajadores del sector publico,
los agricolas, los domésticos, los eventuales y los trabajadores por cuenta
propia(trabajadores independientes).

Sin embargo posteriormente se han incorporado los siguientes grupos:
Fecha Base Legal Grupo

lo./\V/88 Acuerdo No.88-01-0006  Trabajadores
Consejo Directivo ndependientes
6 de enero de 1988 (Il Etapa).

10./V/89 Acuerdo N0.89-03-0217  Trabajadores del
Consejo Directivo Servicio doméstico
Modalidad especial

A los trabajadores del servicio doméstico se les permite gozar de
prestaciones en dinero en los casos de subsidics porincapacidad temporai
y auxilio de sepelio en caso de muerte.
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2.4.1 Prestaciones

Su objetivo primordial es restituir en parte la pérdida de ingresos de una
familia, causado por el retiro, muerte o invalidez del trabajador cotizante.

2.4.2 Pensiones de Vejez

La constituye el 40% del salariobase mensual, mas un porcentaje adicional
del mismo por cada 50 semanas de cotizacidn en exceso sobre las
primeras 150; hasta febrero de 1988, el porcentaje en referencia ascendia
al 1%, a partir del 10. de marzo de 1988, segun Decreto Ejecutivo No. 9y
Acuerdo de la Direccién General No. 88-03-0014 se ha incrementado a
1.25% con lo que se aumenta el monto inicial de las pensiones y se reduce
eltiempo necesario paraalcanzar la pensiéon maxima (90% del salario base
mensual).

La pension reducida, sin embargo, se constituye con el 30% del salario
base, mas el 1.25% de dicho salario por cada 50 semanas de cotizacién
en exceso de las primeras 150.

2.4.3 Pensiones de Invalidez

Se constituye igualmente por el 40% del salario base mensualy los demas
beneficios sefialados en las pensiones de vejez; pension maxima, 90% del
salario base; sin embargo cuando el pensionado requiere de terceras
personas parasus actos primordiales, lacuantiade la pensiéon se aumentara
en un 20%.

También se les proporcionara, en caso necesario, aparatos de prétesis y
servicios médicos de rehabilitacion para los invalidos temporales.
2.4.4 Pensiones a Sobrevivientes

Pension a la viuda: 60% de la pension pagadera al causante. La pension
sera vitalicia si la viuda es mayor de 55 afios o invalida; en caso contrario,
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la pensidén se concede durante tres afios o hasta que los hijos menores
cumplan 6 anos. El viudo invalido gozara de pension vitalicia.

2.4.5 Pension a los Huérfanos

Es el 30% de la pension pagada o pagadera al asegurado o 40% si es
huérfano de padre o madre.

2.4.6 Pensién a Progenitores

Es el 60% para padre y madre sobrevivientes y el 40% si se trata de
uno solo.

2.4.7 Reformas al Régimen de Pensiones

Por Decreto Ejecutivo No.10 del 8 de febrero de 1985, se introdujeron
reformas al Reglamento para la Aplicacion de este régimen.

Las reformas mencionadas se refieren ala edad minima de retiro por vejez,
que se reduce a 60 anos para los varones y 55 para las mujeres; asimismo
se incrementaron |las asignaciones por hijo, de ¢ 6.00 a 20 % de la pension
minimade ¢ 150.00. Esta ultima medida elevé elmonto de las asignaciones
por hijo a ¢ 30.00.

En base al Decreto Ejecutivo No.9 de 19 de febrero de 1988, a partir del 10.
de marzo del propio afio se incrementé la pensién minima de ¢ 150.00 a
¢ 300.00, con lo cual fas asignaciones por hijo se ajustaron a ¢ 60.00.

2.4.8 Revalorizacion de Pensiones
La legislacion vigente protege el poder adquisitivo de las pensiones, a

través del mecanismo de la revalorizacion, la cual procedera siempre que
concurran conjuntamente los siguientes requisitos:
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a) Que el indice de precios al consumidor, establecido por la Direccidn
General de Estadistica y Censos haya aumentado en un 10% con
respecto al nivel que tenia a la fecha inicial de pago de la pensién ¢
del vitimo reajuste aplicado a ésta.

b) Que el instituto cuente con los recursos suficientes para financiar el
gasto adicional correspondiente.

Es importante destacar que entre cada revalorizacion debe mediar un
periodo minimo de 12 meses; asimismo, que de acuerdo con el articulo 45
del Reglamento para la Aplicacién del Régimen del Seguro Social, el
mecanismo de revalorizacién descrito es aplicable en todos sus aspectos
a pensiones de ambos regimenes.

2.4.9 Condiciones para la adquisicion de los derechos
2.4.9.1 Pensiones de Vejez

Es necesario que los demandantes tengan una edad minima de 60 afios
los varones y 55 las mujeres, con 750 semanas de cotizacion. Se pueden
pagar pensiones reducidas hasta por 5 anos anies de la edad minima
seflalada, con 1250 semanas cotizadas, siempre que se cumpla con uno
de los siguientes requisitos:

Cesantia involuntaria ininterrumpida durante 12 meses consecutivos.
Disminucién de la capacidad de trabajo en un 50% o mas.

Conforme ai acuerdo del Consejo Directivo No.88-05-0422 del 18 de mayo
de 1988, se aceptd que todo asegurado reportado en planilia, trabajé el
mes completo independientemente de los dias efectivamente laborados;
asimismo, el salario base mensual para establecer el monto de la pension
olasuma alzada, se calculara dividiendo el total de los Gltimo treinta y seis
o sesenta salarios cotizados, mas los salarios base de los subsidios
percibidos en ese periodo, entre igualnimero de meses, eligiéndose el que
resulte mayor.
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2.4.9.2 Pensiones por Invalidez

Ser declarado invalido, de acuerdo a la definicion siguiente:
“‘Considérase invalido al asegurado que a consecuencia de
enfermedad o accidente comunes, estuviere incapacitado de ganar
mediante untrabajo profesional una remuneracion mayor del 33% de
la que recibe habitualmente en la misma region un trabajador sano
del mismo sexc, capacidad semejante y formacion profesional
analoga”.

Acreditar un periodo minimo de cotizaciones de acuerdo con la tabla

siguiente:
Edad del asegurado Cotizaciones Durante el periodo
a la fecha de invalidez Exigidas (en afnos anteriores
(semanas) a la invalidez).
Hasta 30 afos 100 4
Mayor de 30 arios 150 6
Mayor de 40 anos 200 8
Mayor de 50 anos 250 10
Mayor de 60 afios 300 11

2.4.9.3 Pensiones a Sobrevivientes

Que el causante al morir haya cumplido con el requisito de 750 semanas
cotizadas o que se encontrase gozando de pension por invalidez, vejez o
que se cumpla con la tabla expuesta entre los requisitos para obtener
pensién de invalidez.

Son beneficiarios de pensiones por muerte:

La esposa o el esposo, si es invalido permanente.

Los hijos hasta la edad de 16 afios o hasta los 21 si estan estudiando y de
cualguier edad si son invalidos.

A falta de la esposa, la compaiiera de vida.
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A falta de los anteriores, los padres legitimos o adoptivos y la madre
ilegitima, con edades de 60 afios el padre y 55 la madre o cuaiquier edad
si son invalidos.

2.4.10 Financiamiento
2.4.10.1 Fuentes de financiamiento
Este régimen obtiene su fuente principal de financiamiento de la cotizacion

tripartita porcentual de los patronos, los trabajadores y el estado, de
acuerdo con el siguiente cuadro:

Sectores De 1969 a 1977 De 1978 a la fecha
Patronos 2.00% 2.00%
Trabajadores 1.00% 1.00%
Estado 1.00% 0.50%
Total 4.00% 3.50%

De iguai manera constituye fuente de financiamiento el 2% que en caracter
de cotizacién se deduce de los subsidios correspondientes a los
incapacitados por enfermedad, accidente o maternidad.

L.o mismo que las rentas, utilidades e intereses producidos por la inversion
de las reservas acumuladas.

Elsistema utilizado por este régimen es el sistema de “Prima Escalonada”,
gue consiste en un sistema de capitalizacién por escalones.

2.4.10.2 Reserva técnica

Es el equivalente a la acumulacion de las diferencias que se produzcan
anualmente entre los ingresos y los egresos del sistema de prestaciones.
Conforme los principios técnicos de la prima escalonada la reserva no
debera ser nunca decreciente.

La ley establece que el financiamiento del seguro de pensiones sera
independiente de los demas seguros cubiertos por el Instituto Salvadorerio
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del Seguro Socialy las inversiones de sus reservas técnicas se mantendran
en fondos separados de manera que no puedan ser utilizados en otra cosa
que no sea la atencién a l[a demanda de pensiones.

2.4.10.3 Destino de la inversion de la reserva técnica del Régimen
de Invalidez, Vejez y Muerte

Asi, igual que en el Régimen de Salud, las inversiones estan regidas por
el Comité Técnico de Inversiones. En todo caso las inversiones que
recomiende el comité al Consejo Directivo se haran en valores rentables
y su rendimiento no debe ser menor a la tasa de interés que haya servido
de base para los calculos actuariales.

2.5 Logros Alcanzados

Un resumen de los resultados obtenidos durante el pericdo de gestién
(Junio/89-septiembre/93), se presenta a continuacion.

2.5.1 Area de Salud

Reduccion en el tiempo de espera para obtener una consulta de
especialidad.

Se implanto a partir del 15 de agosto de 1990 una nueva modaiidad de
atencién a través de médicos especialistas que atienden en su clinica
particular a los asegurados. A partir de septiembre de 1991 se aplica
también a las consultas subsecuentes. Esta medida permitié eliminar un
retraso de la consulta de especialidades de aproximadamente 24,500
consultas; reducir el tiempo de 90 dias a menos de 72 horas para obtener
una consulta.

Solucién al problema de atencion hospitalaria.

Con el fin de sclventar el déficit de camas hospitalarias mediante contrato
de arrendamiento con el Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social, a



34 La Seguridad Social en El Salvador

partir de enero de 1992 se incorpord a la red de establecimientos del ISSS,
el Hospital de Especialidades, a un costo de 62 millones anuales
(Arrendamiento y funcionamiento).

Inauguracion del Banco de Sangre en el Hospital Médico Quirurgico.
Adquisicion de una maquina procesadora de sangre a un costo aproximado
de 35 mil délares (¢ 280,000.00 aproximadamente); tecnologia avanzada
que permitira una mejor atencién a pacientes que requieran de este
servicio.

Implantacién y funcionamiento de programas especiales:

Creacion de la unidad y el programa de cirugia cardiovascular (enerc/92,
acuerdo 92-02-0019).

Adquisicion de nueva tecnologia en materia de atencion a problemas
cardiovasculares, que antes tenian que ser tratados en el exterior.

Eldesarrolio e impiantacion de este programa ha requerido de inversiones
significativas entre las que se destacan:

a)  Construccidén de instalaciones (laboratorio, unidad de cuidados
intensivos, sala de operacion, etc.)

b) Compra de Cineangiocardidgrafo.

c) Capacitacion del personal médico y paramédico en el exterior.

d) El monto total de ia inversién inicial fue de 23 millones de colones.
Esta accién ha permitido que por primera vez en El Salvador se hayan

podido realizarse revascuiarizaciones coronarias, intervenciones de gran
complejidad técnica y cientifica.



Instituto Salvadorerio del Seguro Social 35

Programa de trasplante renal.

Se fortalecieron las acciones relacionadas con el programa de trasplante
renal, lo que ha permitido realizar 32 trasplantes hasta el 31 de diciembre
de 1992.

Fortalecimiento y desarrollo del programa de educacion para la salud.

A partir de mayo de 1991, se incorporaron al equipo de trabajo 30 nuevos
educadores de salud. Adicionalmente sehan realizadoesfuerzos tendientes
a fortalecer el programa de epidemiologia.

Pacientes enviados a tratamiento médico en el exterior.

Es importante destacar que la reduccion significativa en el numero de
pacientes enviados al exterior durante 1991, se debi6 fundamentalmente
a la implementacién y fortalecimiento de los programas de cirugia
cardiovascular y trasplante renal.

2.5.2 Area de Prestaciones Econémicas

Revision y adecuacion de los procedimientos para el otorgamiento de
prestaciones.

En vista del retraso considerable en los tiempos de tramite y pago de
pensiones y subsidios, la Direccion General giro instrucciones a la Division
de Prestaciones Economicas para surevision; obteniéndose como resultado
unareduccion en el tiempo de referencia de 6 meses a 30 dias en promedio
para el pago de pensiones, y en el caso de los subsidios, de 10 dias o mas

a5 dias.

- Desconcentracion de tramites de prestaciones economicas a nivel
regional.
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Con esta medida se ha logrado brindarle beneficios alrededor del 30% de
la poblacién asegurada del interior del pais. Esta accién requiere de alguna
inversion, dentro de la que se destaca:

a)  Construccion del edificio administrativo de Sonsonate, a un costo 1.6
millones de colones.

b)  Organizacion de la sucursal en Usulutan.

c) Revalorizacion de las prestaciones monetarias.

(1) Pensiones.

Con el fin de proteger el poder adquisitivo de los pensionados, respecto a
los efectos de lainflacion, se efectuaron 4 revalorizaciones en los porcentajes
que se detallan a continuacion:

1989 15%
1290 15%
1992 10%
1994 Salud VM

Durante 1994 (acuerdo N° 93-11-1094 y 94-02-0184) se cambio
transitériamente de porcentaje a valor absoluto de la siguiente forma:

¢ ¢
Invalidez 100.00 100.00
Vejez 100.00
Vliudez 60.00 60.00

Orfandad 30.00 30.00
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(2) Auxilios de sepelio.

La ayuda que reciben los familiares de un trabajador que fallece, para
costear los gastos del sepeiio, se han incrementado asi:

1989 ¢ 1,676.24
1990 ¢ 1,811.20
1991 ¢ 2,030.40
1992 ¢ 2,376.42
1993 ¢ 2,516.46
1994 ¢ 2,768.40
1995 ¢ 3,124.60

(3) Atencion organizada a los pensionados.

Se han fortalecido las acciones de atencion a las perscnas de la tercera
edad, a través de los programas siguientes:

a) Preparacion para la jubilacion.

A través de este programa se motivan mensualmente alrededor de 350
asegurados proximos a retirarse para el proceso de transicion entre
trabajo-retiro, mostrandoles que pueden seguir siendo utiles.

b) Recreo educativo.

Este programa brinda sano esparcimiento a los pensionados a través de
la realizacion de encuentros culturales, artisticos y sociales (se atiende
ailrededor de 450 pensionados mensualmente).

Es importante destacar que a partir de 1990 se ha descentralizado el
servicio de atencion a los pensionados en las regiones Occidental y
Oriental del pais.
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2.5.3 Area financiera

- Fortalecimiento y dinamismo en la gestién de recuperacién de la more
patronal y estatal.

Sehanincorporado nuevas modalidades de cobro através de la contratacion
de compafiias privadas, y por medio de un plan especial que exonerd a los
patrones de multa y recargos, siempre que se comprometieran al pago de
las cotizaciones pendientes. Asimismo, se han efectuado gestiones para
el cobro de la mora del Estado y se mejoraron los mecanismos de control
del pago de planillas por parte de las instituciones estatales.

2.5.4 Incremento en la inversion financiera

Se ha incrementado la inversién financiera del instituto, con lo cual se
coadyuva con elgobierno en elfinanciamiento de programas de construccion
de viviendas y el fomento agricola e industrial.

Por otra parte se han realizado esfuerzos para consolidar el equilibrio
financiero tanto del régimen de salud como el de pensiones.

2.5.5 Area de infraestructura

Se detallan los proyectos mas relevantes relacionados con el desarrollo,
recuperacién y mantenimiento de la infraestructura fisica del instituto.

Cabe resaltar que el desarrollo de estas obras ha contribuido directa o
indirectamente a la generacion de empleo en el pais.

Proyectos terminados durante 1992 (En miles de colones)

1 Hospital de San Miguel
(remodelacién del area quirargica) 500

2 - Construccién en unidad médica Atlacatl y
Unidad de Abastecimiento. 220
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3 Suministro a instalacion del sistema de

bombeo Santa Ana 80
4. Remodelacién de varios servicios en el

Hospital Primero de Mayo, radiologia y

recepcion de pacientes. 500
5.  Obras adicionales en Unidad Medicina Fisica 200
6 Remodelacion en Almacén Regionai Usuiutan

y ampliacion de Emergencia de Santa Tecla. 290
Proyectos terminados enero-febrero/93 (En miles de Colones)
1 Remodeiacion y puesta en marcha del area

para equipo de mamografia en el Hospital

Primero de Mayo. 100
2 Ampliacion de la sala de espera en

Emergencia Unidad Médica de llopango 50
3- Remodelacion de encamados en Hospital

Psiquiatrico 40
4 Remodelacion de quirofanos en el Hospitai

de Santa Ana. 50
5.  Habilitacion del 5° piso en el Hospital

Santa Teresa de Zacatecoluca, destinado

para hospitalizacion. 70
Proyectos terminados en enero-eebrero/93 (En miles de Colones)

(Sujeto a verificacion)

1. Reforzamiento del Consultorio de
Especialidades. 21.900
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Edificic complementario del Consuliorio
de Especialidades. 42.000

Servicio de rehabilitacion en la Unidad
Médica de Apopa 500

Construccion de la Unidad médica de
Chalchuapa 350

Recuperacion de la infraestructura del
Hospital General. 280,700

Proyecto Fortalecimiento del Sistema de
Mantenimiento. 2,000

Cambio de planta telefénica en principales
centros de atencion. 2,600



CAPITULO TERCERO

INSTITUTO NACIONAL DE PENSIONES
DE LOS EMPLEADOS PUBLICOS
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3.1 Creacion y Evolucion

Por medio del Decreto No. 373 del 16 de octubre de 1975 fue creado el
Instituto Nacional de Pensiones de los Empleados Publicos (INPEP), como
una entidad oficial autbnoma de derecho publico, cuyo objetivo principal es
el manejo e inversion de los recursos economicos destinados al pago de
prestaciones para la cobertura de riesgos de invalidez, vejez y muerte de
los empleados publicos.

Asimismo el Decreto 373 determina el establecimiento del Sistema Nacional
de Pensiones con caracter obligatorio, el cual comprende todos los
empleados civiles del sector publico, tanto a los gque se encontraban en
servicio activoa lafecha de crearse el INPEP, como los que ingresaran con
posterioridad a la vigencia de la Ley, siempre gue desempefien un trabajo
remunerado en el Gobierno Central, Instituciones Oficiales Auténomas o
Semiauténomas y Municipalidades.

Paratal efecto, y en base a las actividades principales de sus asegurados,
se han creado dos regimenes, el Régimen Administrativo y el Régimen
Docente. El primero inicié sus operaciones en 1976 atendiendo a los
empleados publicos del area administrativa. Dos afios mas tarde, en 1978,
fue creado el Régimen Docente para incorporar a los empleados plblicos
dedicados a la docencia.

Cuadro 1
Cotizantes Activos
Anos Regimen Reégimen Total
Administrativo Docente
1976 80,000 80,000
1978 91,000 19,000 110,000
1980 93,000 17,697 111,611
1985 98,411 20,123 118,534
1990 99,274 25,642 125,416
1994 * 108,340 25,899 134,239

Fuente: Anuarios estadisticos de! INPEP, *cifras preliminares.
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La incorporacién de los empleados publicos al sistema de pensiones del
INPEP se llevé a cabo en dos etapas; en marzo de 1976 mediante un
censo, se logré empadronar a 77,355 servidores publicos pertenecientes
al réegimen administrativo.

Posteriormente, el 1 de enero de 1978, fueron incorporados al Sistema
Nacional de Pensiones, a través de un régimen especial, los empleados
publicos docentes, cuyo nimero ascendia a 12,000 personas.

Aln cuando se mantuvo un programa permanente de afiliacion posterior
a las fechas antes mencionadas, la desactualizacion del registro inicial
provocé una sobreestimacion de la poblaciéon asegurada, por lo que en
1991 se inicié una campana de reafiliacién con el fin de actualizar la
informacién de la poblacién asegurada y establecer la base para el registro
individual de los cotizantes, proyecto que se encuentra en su fase de
ejecucion.

La Ley ha sido objeto de algunas reformas asi: el 19 de diciembre de 1990
por medio del Decreto Legislativo No.667, se cred el Sistema Temporal de
Pensiones de Vejez, con el objetivo de facilitar temporalmente las
condiciones de pensionamiento a los asegurados y ex-asegurados
administrativos y docentes del INPEP; este decreto estuvo vigente hasta
septiembre de 1994 y posibilité la jubilacién anticipada de 9,310 empleados
publicos.

Posteriormente, en 1994 se reformé el articulo 73-A de la Ley para
revalorizar las pensiones cada afio, en lugar de cada tres afios; también se
elevd la pension minima de ¢ 300.00 a ¢ 550.00 mensuales.

3.2 Organizacion

Los organismos administrativos del INPEP son:

a) LaJunta Directiva como maximo 6rgano de direccion; estd integrada

por 10 Directores propietarios y es presidida por el Presidente del
Instituto, quien es nombrado por la Presidencia de la Republica.
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Los directores son nombrados por el Ministerio de Hacienda, Ministerio de
Educacion, Ministerio de Trabajo y Prevision Social, Ministerio de Salud
Publica y Asistencia Social, y Ministerio del Interior.

Tres de los directores propietarios son electos por las Asociaciones de
Empleados Publicos Administrativos; otro director es electo por las
Asociaciones Gremiales del Magisterio; y otro director es nombrado por la
Asociacién o Asociaciones de Ex-empleados Publicos pensionados por el
INPEP.

Son electos para tres afnos, pudiendo ser reelectos para un nuevo periodo
consecutivo.

b)  El consejo Superior de Vigilancia, como érgano de supervision y de
consulta. Este Consejo esta encargado de supervisar la gestion
administrativa y financiera del INPEP, y funciona ademas como
Organo de Consulta del Ministerio de Hacienda.

Esta integrado por seis miembros nombrados de la siguiente manera: tres
miembros propietarios por el Ministerio de Hacienda; uno por las
Asociaciones de Empleados Publicos Administrativos; uno por las
Asociaciones Gremiales del Magisterio; y uno por las Asociaciones de
Ex-empleados Publicos pensionados por el INPEP. Estos son electos para
tres afios, pudiendo ser reelectos para un nuevo periodo consecutivo.

c) La Presidencia como drgano ejecutivo ejerce las funciones
administrativas y financieras orientadas al cumplimiento de los
objetivos que indica la Ley del INPEP.

Para su administracion, el Instituto cuenta con una estructura organizativa
queconstadeunagerenciageneral, encargadade la gestion administrativa
yfinanciera del Instituto; existen ademas cinco subgerencias: Administrativa,
Financiera, de Prestaciones, Legal y la subgerencia Técnica.

El nimero de empleados del instituto ha aumentado a medida que ha
crecido la afiliacion y la demanda de servicios. En 1985 habia 341
empleadosy en 1988 esacifra aumentd significativamente a619 empleados,
sin embargo el mayor nimero de empleados se registré en 1990 con 813;
a partir de entonces ha disminuido y a la fecha hay 618 empleados.
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Por otra parte, las operaciones dei instituto estan sujetas a la fiscalizacion
yvigilancia dela Corte de Cuentas dela Republicay dela Superintendencia
del Sistema Financiero.

3.3 Sistema Financiero

Elarticulo 26 de la Ley Organica sefala que el Sistema Financiero Actuarial
que sustenta a las Pensiones del INPEP es el denominado Primas
Escalonadas, estructurado en base a escalones de cinco afos cada uno.

El articulo 31 de la misma Ley, establece que los escalones de primas
terminaran cada cinco anos, y entodo caso, cuando los ingresos corrientes
por cuctas y aportaciones, mas los intereses de la inversién de las
reservas, sean insuficientes para cubrir los egresos de un ejercicio anual.

Conforme al articulo 26 antes citado, los escalones de primas aplicados en
el Régimen Administrativo, han sido los siguientes: en el primer escalon los
asegurados cotizaron el 2.5% del salario basico, en el segundo, la
cotizacion fue del 3.5% del salario basico; y en el tercer escaldn, vigente
a la fecha, la cuota es del 4.5% del salario basico. Por su parte el Estado
ha aportado los mismos porcentajes en cada escalon.

Para el Régimen Docente el primer escalén se fijé en 4% del salario basico;
elsegundo escalonde cotizacion fue del 5% delsalario basico; yeneltercer
escalén, tambien vigente, la cuota es del 6%. Las aportaciones del Estado
han sido len las mismas proporciones en cada uno de los escalones:

Asimismo la Ley del INPEP establece que después del Tercer Escalény
con el fin de mantener el equilibrio financiero actuarial del Sistema de
Pensiones, sélo se aumentaran las aportaciones del Gobierno Central,
fnstituciones Autonomas o Semi-auténomas y Municipalidades.

Para los efectos de aplicacion del sistema, se considera como salario
basico la retribucion realdel dinero que el empleado recibe periédicamente
porios servicios ordinarios que presta, sin considerar otras remuneraciones
adicionales.
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Cuadro 2
Primas Escalonadas
Escalon Régimen Administrativo Régimen Docente
Asegurado  Gobiemo Aseguradc  Gobierno
Primero 2.5% 2.5% 4.0% 4.0%
Segundo 3.5% 3.5% 5.0% 5.0%
Tercero 4.5% 4.5% 6.0% 6.0%

3.4 Prestaciones del INPEP

Las prestaciones que otorga el Instituto de Pensiones de los Empleados
Publicos, INPEP, consisten en pensiones de invalidez, de vejez, y de
sobrevivientes.

Asimismo, y bajo ciertas circunstancias especiales que mas adelante se
detallan, existe el pago de asignaciones por invalidez, vejez y muerte en
forma de capital y por una sola vez a soiicitud de los asegurados o de sus
derechohabientes.

También existe un programa de préstamos personales e hipotecarios para
los asegurados y pensionistas del INPEP.

3.5 Situacioén Actual
3.5.1 Prestaciones por Invalidez
3.56.1.1 Requisitos

Los asegurados adquieren el derecho de pensiones por invalidez en los
casos en que debido o a consecuencia de enfermedad o accidente, se
produce su incapacidad permanente para ganar mas de un tercio del
sueldo que percibiria otro trabajador de la misma categoria, en una
ocupacién igual o similar en la misma region.
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Tanto en el Régimen Administrativo como en Régimen Docente, los
requisitos para gozar de las pensiones por invalidez son los siguientes:

a)  Ser declarado invalido permanente por la Comisidn Técnica de
Invalidez del INPEP.

b)  Contarconun minimode 5 afios de servicio 0 36 meses de cotizacion
al INPEP. De estos ultimos, por lo menos 18 meses deben
corresponder a los ultimos 36 meses calendarios a la fecha en que
se declaré la invalidez.

c) Haber cotizado al INPEP por un periodo no menor de 12 meses.

Las pensiones de invalidez se consideraran con caracter de provisional
hasta por 2 afios, después de los cuales, previo examen médico, el INPEP
podra resolver si el asegurado mantiene su calidad de invalido para un
trabajo remunerado o si el asegurado ha recuperado su capacidad para
empleo remunerado.

El monto de las pensiones se establece en funcién del tiempo de servicio,
de la forma siguiente:

a) Por los primeros 5 afios de servicio o 3 de cotizacion al INPEP, la
pension de invalidez sera equivalente al 30% del salario basico
regulador;

b) A partir de cualquiera de esos periodos, durante los siguientes 15
afios, la pension se incrementara en el 2.0% anual del salario basico
regulador por cada afio adicional; luego crece en el 2.5% del salario
basico regulador, durante los siguientes 10 afios; y en 3.0% del
salario basico regulador, durante los siguientes cinco afos

c)  Enningin caso el monto de las pensiones de invalidez sera inferior
a la cantidad de ¢ 550.00.
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5.3.1.2 Evolucioén de las Pensiones de Invalidez
Cuadro 3
Pensiones por Invalidez
Afos Régimen Administrativo Régimen Docente
Numero Monto Numero Monto
1976 51 ¢ 48,404 0 ¢ 0
1978 110 249,813 0 0
1980 177 514,436 2 6,613
1985 280 1,033,061 16 107,758
1990 491 2,736,670 33 215,723
1994* n.d. 5,630,370 n.d. 361,924

* Cifras preliminares del Boletin Estadistico N® 3 diciembre/94.

3.5.2 Prestaciones por Vejez
3.5.2.1 Requisitos

Los asegurado o ex-asegurados tendran dereche a percibir la pensién de
vejez cuando alcancen a cumplir con los siguientes requisitos:

a) Los empleados asegurados bajo el Régimen Administrativo, cumplir
60 anos los hombres y 55 las mujeres; acreditar 15 afos como tiempo
minimo de servicio; y haber cotizado por lo menos un afo al INPEP.

El monto de la pensidn de vejez se calcula en base a la siguiente escala:
30% del salario basico regulador porlos primeros 30 afios de servicio. Este
porcentaje se incrementara por cada afio de servicio adicional asi: en 2.0%
del salario basico regulador, durante los siguientes 15 anos; en 2.5% del
salario basico regulador por los siguientes 10 afios; y en 3.0% del salario
basico regulador por los siguientes 5 afios.

Asimismo, y solo los asegurados en el Regimen Administrativo, pueden
optar por una pension de vejez anticipada para lo cual se exigen 35 afos
de servicio como minimo, Y que los hombres hayan cumplido 55 afios de



50 La Seguridad Social en El Salvador

edad y 50 afios las mujeres; también deben acreditar por lo menos 10 afios
de cotizacién al INPEP.

El monto de esta pensién serd equivalente al 85% del salaric basico
regulador, para quienes tengan la edad minima antes sefialada. Si el
solicitante tuviera una edad mayor, el monto se incrementara en un 3.0%
del salario basico regulador, por cada afio que tenga en exceso a la edad
minima requerida para este beneficio.

Esta pension debera incrementarse al 100% del salario basico regulador,
cuando el pensionista cumpla los 60 afos de edad, si es varén, o 55 afios
de edad si es mujer. Debera asimismo, incrementarse al 100% del salario
basico regulador, para efecto de distribuirse entre sus derecho-habientes,
si el pensionista fallece durante el periodo en que se encontraba gozando
de dicha pension.

b) En el Régimen Docente existen dos alternativas para acceder a la
pension por vejez, la primera sucede en caso de acreditar 30 afios de
servicio como minimo, no se exige edad de retiro, aunque si se debe
haber cotizado por lo menos un afio al instituto.

La segunda opcion se alcanza con 15 afios de servicios y 55 afios de edad,
hombres y mujeres, ademas de cotizar por lo menos un afio al INPEP.

Elmonto de las pensiones de vejez se calculaen base ala escala siguiente:
por 15 afios de servicio y menos de 20, el 45% del salario basico regulador;
por 20 afios de servicio y menos de 25, el 60% del salario basico regulador;
por 25 afos de servicio y menos de 30, el 80% del salario basico regulador;
y por 30 afios de servicio, el 100% del salario basico regulador.

La pension por vejez no podra exceder de ¢ 1,200 mensuales.

Sin embargo, los docentes que al cumplir los 30 afios de servicio tuvieren
un salario basico regulador superiora ¢ 1,200 mensuales, podra aumentar
su pension de vejez permaneciendo en el servicio, agregando a los
¢ 1,200, por cada afio adicional de servicio, el 20% de la diferencia con su
salario basice regulador. La cantidad de ¢ 1,200 mensuales se podra
modificar en base a estudios actuariales.
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3.5.2.2 Evolucién de las Pensiones de Vejez
Cuadro 4
Pensiones por Vejez
Anos Régimen Administrativo Régimen Docente
Numero Monto Numero Monto
1976 0 ¢ 0 0 ¢ 0
1978 1,077 3,303,943 0 0
1980 1,712 6,500,608 174 1,007,803
1985 3,437 20,127,646 1,684 1 8,064,460
1990 7,545 69,345,425 3,501 46,922,057
1994* nd. 136,295,261 n.d. 58,260,000

* Cifras preliminares del Boletin Estadistico N° 3, diciembre/94.

Ademas de esas pensiones, en ia actualidad existen pensiones de vejez
otorgadas en virtud del decreto No.667, mediante el cual el Estado permiti¢
en forma temporal fa jubilacién anticipada de empleados publicos
administrativos y docentes.

Ello fue posible mediante la supresién temporal de los requisitos que
establece la Ley del INPEP, haciendo atractiva la jubilacién, otorgando
pensiones equivalentes al 100% del salario basico reguiador, con solo
haber cumplido 30 afos de servicio.

El monto de las pensiones de vejez a cargo del Decreto No.667 pagadas
durante 1994 fue de ¢ 88,811,702 para los pensionados del sector de
empieados publicos administrativos; a los empleados publicos docentes,
en ese mismo ano se pagaron ¢ 68,433,415.
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3.5.3 Prestaciones por Muerte
3.5.3.1 Requisitos

Estas prestaciones consisten en pensiones de sobrevivientes que se
pagan al fallecer el asegurado activo o el asegurado pensionado.

En los casos de que ocurra el fallecimiento de un asegurado activo, con
empleo y cotizando, se pagara esta pension si se acreditan 5 afios de
servicio 0 3 de cotizacion; y haber cotizado al INPEP un minimo de 12
meses.

También se pagara esta prestaciéon en caso de que el fallecimiento del
asegurado activo y cotizante ocurra por accidente de trabajo o comun.

Esta prestacién se extiende ademas, a los ex-asegurados que hayan
cesado, con un minimo de 15 afios de servicio como empleado publico y
que haya cotizado al INPEP un minimo de 12 meses.

Otro caso de pago es a la muerte de un pensionado por invalidez o por
vejez.

Todas estas pensiones se otorgaran a la viuda, viudo invalido, hijos
menores de 18 afios y 10s que sean invalidos. Se extendera a los hijos no
invalidos hasta los 21 aios si estudian.

Las pensiones de viudez seran vitalicias y equivalentes al 50% de la
pension que recibia el causante 0 a la que hubiera tenido derecho a percibir
por invalidez o vejez el causante a la fecha de su muerte; esta prestacion
se pierde en caso de matrimonio o fallecimiento.

Las pensiones de orfandad seran por cada huérfano, iguales al 25% de la
pension que gozara el causante 0 a la que éste hubiera tenido derecho a
recibir a la fecha del fallecimiento por invalidez o por vejez.

Si el huérfano es de padre y madre, el porcentaje se elevara del 25% al
40%. Estas pensiones terminan cuando el beneficiario fallece, o contrae
matrimonio o alcanza las edades antes indicadas.
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Enelcaso de pagarse pensiones a ascendientes del causante, se abonaré
el 60% de la pension percibida por el causante o de la que éste hubier:
tenido derecho a percibir porinvalidez o vejez a la fechade su fallecimiento.

3.5.3.2 Evolucion de las Pensiones de Sobrevivencia

Cuadro 5
Pensiones de Sobrevivientes

Anos Régimen Administrativo Régimen Docente
Numero Monto Numero Monto
1976 178 ¢ 64,650 0 ¢ 0
1978 1,026 616,218 22 5,202
1980 2,544 2,027,302 490 396,632
1985 7,348 8,144,195 978 1,621,496
1990 11,344 24,112,806 1,373 3,134,810
1994* n.d. 40,666,366 n.d. 4,057,380

* Cifras preliminares del Boletin Estadistico N° 3 diciembre/94.

3.5.4 Asignaciones

A dicionaimente la Ley establece el pago de asignaciones por invalidez,
vejez y muerte, las cuales se otorgaran en forma de capital y por una sola
vez, a solicitud de los asegurados o de sus derecho-habientes.

Para otorgar este beneficio se requiere que se produzca el riesgo respectivo
y que ocurran ias siguientes circunstancias: no reunir los demas requisitos
correspondientes para tener derecho a la pension; y tener acreditado como
cotizacion al INPEP un periodo minimo de 6 meses.

Parala asignacion por vejez se considera como producido el riesgo cuando
el asegurado cumpla la edad minima para tener derecho a la pensién de
vejez.
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En el caso de los derecho-habientes, la asignacién sera distribuida en
proporcidon a los montos fijados para las pensiones de sobrevivientes.

El monto de las asignaciones sera igual al 10% del salario basico por cada
mes de cotizacion al INPEP.

El otorgamiento de una asignacidén tiene como consecuencia la extincion

completa y definitiva de cualquier derecho que pudiera basarse en los
periodos de cotizacidn que han servido para justificar el pago de la
asignacion.

3.5.4.1 Evolucidén de los Pagos por Asignaciones

Cuadro 6
Asignaciones

Ainos Regimen Administrativo Regimen Docente
1976 ¢ 126 ¢ 0
1978 13,809 0
1980 39,640 1,518
1985 128,583 4,925
1990 374,653 14,975
1994* 856,221 55,816

* Cifras preliminares del Boletin Estadistico N° 3 diciembre/94.

3.5.5 Aguinaldo

Ofra prestacion a los empleados publicos pensionados es el pago de un
aguinaldo en diciembre de cada afo, equivalente al 50% de su pension
mensual.

En 1994 a los pensionados del Régimen Administrativo bajo la ley del
INPEP se pagaron ¢ 3,945,887; y a los pensionados del Régimen Docente
¢ 2,756,398.
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A los pensionados bajo el Decreto No.667 se pagaron ¢ 2,113,211 a los
pensionados administrativos y ¢ 1,497,137 a los pensionados del sector
docente.

3.5.6 Préstamos

Este programa se fundamenta en el articulo 37 y 38 de la Ley del INPEP;
el primero establece que la inversion de las reservas técnicas se debe
efectuar en las mejores condiciones de seguridad, rendimiento y liquidez,
prefiriendose las inversiones en beneficio directo, social o econdmico, de
los asegurados.

El segundo establece que la inversion de las reservas técnicas debe
sujetarse a las siguientes normas:

a) Valores mobiliarios emitidos por el Estado o Instituciones Oficiales
encargadas de la construccion de viviendas o el fomento agricola o
industrial, con garantia hipotecaria o del Estado, el 10% de la
Reserva;

b) Enbienes inmobiliarios, con garantia hipotecaria, para la ampliacion,
reparacion, construccion y adquisicion de vivienda y solares urbanos,
asi como para el pago de pasivos en la forma que determine el
Reglamento de Préstamos correspondiente, siempre que tales pasivos
sean originados de operaciones iguales a las antes mencionadas,
para los asegurados y pensionistas del sistema; y para la concesion
de préstamos personales a dichos asegurados y pensionistas, el
80% de la Reserva.

Los préstamos personales cubren gastos por enfermedad; gastos
personales o familiares; reparacién o ampliacion de vivienda; adquisicion
de solares urbanos; y pago de pasivos, aunque este financiamiento se ha
suspendido temporalmente y se esta revisando su reglamentacion:

¢) Endepésitos a plazos enlos bancos o en lasinstituciones financieras
oficiales; y en inmuebles para los fines propios del INPEP o de
bienestar para los asegurados, el 10% de la Reserva.
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Cuadro 7
Inversiones del Régimen Administrativo
(Miles de Colones)
Inversion 1976 1980 1985 1990 1683
Depobsitos
a plazo. 10,204 43 166 135450 351,218 639,204
Cuentas
de Ahorro. 1,504 5,408 109 3,507 33,5068
Valores
Mobiliarios. 1,499 4,537 2,941 744
Prestamos
Personales. 4,750 35,457 99,963 93,088
Prestamos
Hipotecarios. 41,304 179,529 339,938 416,128
Inversién
Inmobiliaria. 20 44 635 27,183
Total 13,207 98,166 353,507 840,005 1,199,201
Cuadro 8
Inversiones del Régimen Docente
(Miles de Colones)
Inversion 1978 1980 1985 1990 1993
Depésitos
a plazo. 7,750 18,042 50,892 88,492 114,892
Cuentas
de ahorro. 1,651 2,592 48 2177 8,780
Valores
Mobiliarios. 0 0 0
Prestamos
Personales. 0 4,150 4912 9,661
Préstamos
Hipotecarios. 4,437 9,912 48,090 92,659 95,387
Inversién
Inmobiliaria. 0 0 20
Total 13,738 34,696 89,030 188,240 228,740

Fuente: Anuario Estadistico del INPEP.
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3.6 Servicios de Salud

Estos servicios se prestan tnicamente a los asegurados del Régimen
Administrativo del INPEP, ya sean activos 0 pensionados; reciben los
servicios meédico-hospitalarics en base a cconvenio celebrado con el
Instituto Salvadorefc del Seguro Social, ISSS.

El Régimen Especial de Salud del Seguro Social se establecié conforme
a las reformas de la Ley del ISSS y del Reglamento para la Aplicacion del
Régimen del Seguro Social, contenidas en el Decreto Ejecutive No.92 del
21 de diciembre de 1978. Este régimen esta referido a los trabajadores del
Sector Publico no comprendidos en el Régimen General de Salud.

La incorporacion de estos trabajadores fue gradual y se financia con una
tasa de cotizacion del 9.35% del salario basico, del cual el 2.67% es cuota
del trabajador y 6.68% para el patrono, en este caso, el Estado.

Los asegurados pensionados del Régimen Administrativo, pagan una
cuota de 2.23% de su pension y el INPEP aporta el 5.57% de la misma.

Por lo que se refiere a los empleados publicos asegurados, sujetos al
Régimen Docente, estostienen cobertura médico-hospitalaria enla Direccion
de Bienestar Magisterial, que depende del Ministerio de Educacion.

Losriesgos de trabajo estdncomprendidos en el serviciode salud del ISSS.



CAPITULO CUARTO

INSTITUTO DE PREVISION SOCIAL DE LA
FUERZA ARMADA
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4.1 Creacion y Evolucion

Los sistemas de Seguridad Social en El Salvador, surgieron propiamente
hasta el afio de 1969, con la aprobacion del Reglamento de Aplicacion de
los Seguros de Invalidez, Vejez y Muerte, del Instituto Salvadorefio del
Seguro Social, bajo el cual unicamente se cubria a los trabajadores del
Sector Privado(Industria, Comercio y Servicios) enun Régimen de Pensiones
completo.

Los empleados del Sector Publico, no contaban con un sistema auténtico
de Pensiones, yaque la Ley de Pensiones y Jubilaciones de mayo de 1930,
no garantizaba el ejercicio oportuno del derecho adquirido por ladependencia
total del Tesoro Publico, y su base correspondia a criterios de la "época
colonial, como tener que probar extrema pobreza para tener derecho. Sin
embargo existian grupos del Sector Publico que si gozaban de una
pension Entre estos grupos se encontraban los empleados de
Telecomunicaciones, Correos Nacionales, Cuerpo Diplomatico, Jueces y
Magistrados del Poder Judicial y el de los Profesionales Académico
Honorarios.

En razén de estas desigualdades surgio un sistema moderno y equitativo
en 1975, con el Instituto Nacional de Pensiones de los Empleados
Publicos (INPEP), el cual brinda los servicios de Seguridad Social a los
empleados del Gobierno.

Los miembros de la Fuerza Armada en materia de seguridad social,
unicamente contaban con el apoyo del Estado, en el otorgamiento de
Pensién porRetiro y Montepios a Sobrevivientes, existiendo las inquietudes
de sus miembros para crear una institucidn que respondiera a las
necesidades basicas de su personal.

Fue asi como en la década de los setentas se vio la posibilidad de crear,
a iniciativa del Alto Mando de la Fuerza Armada, del Sefior Mayor Roberto
Escobar Garciay otros oficiales, una entidad que pudiera responder a las
necesidades de los elementos de la Fuerza Armada y sus familias, en el
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campo de la seguridad social, ya que se tenia la experiencia del Instituto
Salvadorefio del Seguro Social. Porlo que se reviso un proyecto elaborado
por expertos, tales como el Ing. Rolando Gonzalez Bustos de nacionalidad
chilena, el experto actuario de las Naciones Unidas, Julio Montoya, y el Dr.
Rubén Mejia Pefia, ambos del Instituto Salvadorefio de Seguridad Social.
A finales de 1972, dicho proyecto se revisd, discutid y aprobd por la
Asamblea Nacional Legislativa, la que con base en &l expidi¢ la Ley de la
Caja de Ahorro Mutual de la Fuerza Armada.

En 1873 se elaboraron estudios técnicos actuariales y se llevo a cabo el
primer censo de la Fuerza Armada, con el fin de contar con todos los
elementos necesarios para que la Caja de Ahorro Mutual de la Fuerza
Armada iniciara sus operaciones en enero de 1974.

Las prestaciones que inicialmente otorgaba la Caja eran las siguientes:

a) Fondo de retiro: Equivalente a un sueldo promedio por cada afio
cotizado, que se entregaba al afiliado, conforme se retirara del
servicio, después de efectuar 120 cotizaciones, y cuyo financiamiento
era el siguiente:

Aporte del afiliado 4%
Aporte del Estado 4%.

b)  Seguro de vida: Equivalente a doce sueldos o pensiones, con un
minimo de ¢ 2,000.00, el cual se entregaba a los familiares del
afiliado activo o pensionado cuando éste fallecia. Elfinanciamiento
correspondia al afiliado con 1% de sueldo o pensién que percibia.

c) Posteriormente a partir de febrero de 1974, se otorgaron prestamos
personales, y a partir de enero de 1975, préstamos hipotecarios.

La prestacion de pensiones, qued6 a cargo del Estado bajo la Ley de
Pension, Retiro y Montepio de la Fuerza Armada, en la cual se establecia
que los miembros de la Fuerza Armada deberian contribuir con una
cotizacion igual al 6% del sueldo basico mensual devengado, porlo que no
se gozaba de un auténtico sistema de pensiones, ya que éste no era
contributivo y los fondos ingresaban al Fondo General de la Nacién,
manteniéndose bajo ei sistema de clases pasivas.
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Fue por ello que los pioneros de (a seguridad social para los miembros de
la Fuerza Armada, propusieron establecer un Programa de Pensiones de
caracter contributivo, y en julio de 1980, se creo un sistema auténomo para
la concesion de las pensiones, siendo el financiamiento en forma de
responsabilidad compartida: afiliado 4% y Estado 4%; por lo que fue
necesario que se reformara la Ley de la Cajade Ahorro Mutual de la Fuerza
Armaday se realizaranen esemismoano, nuevos estudios para transformar
dicha Caja en una institucion de mayor cobertura que dio paso al Instituto
de Prevision Social de la Fuerza Armada.

4.2 Organizacion

El Instituto de Prevision Social de la Fuerza Armada, es una institucion
auténoma de derecho publico, de crédito, con personalidad juridica y
recursos propios, que tiene por objeto la realizacion de fines de prevision
y seguridad social para los elementos de la Fuerza Armada y fue creada
por decreto de la Junta Revolucionaria de Gobierno nimero 500, de fecha
28 de noviembre de 1980.

Los organos superiores del instituto son:

a) El Consejo Directivo, que es la autoridad maxima del instituto y le
corresponde orientar y determinar sus politicas.

b) La Gerencia General, que es el érgano ejecutivo del instituto y tiene
como funciones las administrativas y financieras, orientadas al
cumplimiento de los objetivos fijados por la Ley.

¢) Subgerencias de area: Planificacion, Prestaciones y Beneficios,
Financiera, Administrativa e Inmuebles.

La fiscalizacién y control del organismo se lleva a cabo por una Auditoria
Interna y otra externa; asi como por el Delegado Auditor de la Corte de
Cuentas de la Republica y la Superintendencia del Sistema Financiero
Nacional.
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4.3 Campos de Aplicacion

4.3.1 Régimen general

Elrégimen generalcomprende |as siguientes prestaciones: Pensiones, por
Retiro o Fondo de Retiro; por Invalidez; a Sobrevientes; seguro de vida;
Auxilio de Sepelio, Rehabilitacién Profesional; Indemnizacion a
Discapacitados; Subsidio a Personal Discapacitado en Proceso de
Rehabilitacion; Programa de Atencion a la Tercera Edad y Programa de
Recreacion.

En este régimen general se tiene derecho a todas las prestaciones y cotiza
todo militar, funcionario o empleado que este de alta en la Fuerza Armada,
cualesquiera que fuera su nombramiento y manera de percibir el salario.

Ademas de las prestaciones, los afiliados tienen derecho a los siguientes
beneficios por los cuales no cotizan, pero siempre es facultad del Consejo
Directivo el otorgarlos o denegarlos, y son los siguientes: Préstamos
Hipotecarios, y Préstamos Personales, Funerarios, Para Criptas y Créditos
a Pensionados por retiro e invalidez.

4.3.2 Regimenes especiales

Comprenden algunas de las prestaciones y algunos de los beneficios que
se consideran en el régimen general y se aplican al siguiente personal:

a) A los que gocen de pensién militar y a sus beneficiarios;
b) A latropa en servicio militar obligatorio; y
c) A las demas categorias de personal que fuesen incorporadas al

sistema por resolucién del Ministerio de la Defensa Nacional, a
propuesta del Instituto.
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4.4 Condiciones para el Otorgamiento de las Prestaciones
4.4.1 Pension por Invalidez

Cuando ésta se ocasiona por actos de servicios, comprende el 100% del
salario basico mensual; cuando ocurre por causa ajena al servicio, el 40%
mas el 2% por cada afio de cotizacion.

Se aplica a los sujetos del régimen general, del Servicio Militar Obligatoerio,
de intendencia, de zapateros, del Centro Farmacéutico de la Fuerza
Armada (CEFAFA) y de la Policia Nacional Civil (PNC).

Para obtener el derecho a esta prestacion se requiere que se tenga un
minimo del 60% de invalidez.

4.4.2 Pension por Retiro

Con 20 afios de servicio y 45 de edad, el 60% del salario basico regulador;
con 25 anos de servicio, el 80% del salario basico regulador, y con 30 afios
de servicio el 100% de dicho salario.

Se aplica a los sujetos del régimen general, de intendencia, de zapateros,
del Centro Farmacéutico de la Fuerza Armada (CEFAFA) y de la Poiicia
Nacional Civil (PNC).

4.4.3 Pension a Sobrevivientes (beneficiarios)

Cuando el deceso ocurre en actos de servicio, el 100% del salario basico
regulador; cuanto acontece fuera de servicio, si tiene 20 afios 0 mas de
cotizacion, el 75% de la pension a la que habria tenido derecho el causante
al momento de su muerte; pero en ningun caso sera inferior al 50% del
salario basico regulador; sitiene de 10 a 20 afios de cotizacion, el 50% de
salario basico regulador, y si se trata de un pensionado, el 75% del monto
de su pension.
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Se aplica a favor de los sobrevivientes de los sujetos al régimen general,
del servicio militar obligatorio, de intendencia, de zapateros, de pensionados,
del C.EIF.AF.A.ydelaP.N.C.

4.4.4 Fondo de Retiro (por retiro)

Se tiene derecho cuando se han realizado 120 o mas cotizaciones, a un
mes del salario basico regular por cada afto completo; si se tiene menos
de 120 cotizaciones, a la devolucion legal de todas las cotizaciones

efectuadas.

Se aplica a sujetos del régimen general, de intendencia, y de zapateros.

4.4.5 Fondo de Retiro (por fallecimiento)

Se tiene derecho, cuando existan doce o mas cotizaciones, a un mes de
salario basico regulador por cada afto completo.

Se aplica a sobrevivientes de sujetos del régimen general, de intendencia
y de zapateros.
4.4.6 Seguro de Vida

Su monto es de 30 veces el salario basico mensual, con un minimo de
¢ 6,000.00 y se aplica a todos los miembros afiliados ai instituto.

4.4.7 Auxilio de Sepelio

Su monto equivale al valor de un salario, con unminimode ¢ 700.00, previa
presentacion de la factura correspondiente y un maximo de ¢ 15,000.00.

Cuando el servicio del sepelio se preste por la Funeraria, en Servicios
Directos, equivale a un monto minimo de ¢ 3,500.00 y un maximo de
¢ 15,000.00. Se aplica a todos los miembros de ia Fuerza Armada.
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4.4.8 Rehabilitacion

Elsubsidio porinvalidez a causa del Servicio, es de 100% de! salario basico
mensual.

En casodeinvalidez permanente se cubre unaindemnizaciéon global segun
el grado de minusvalia, en la siguiente forma:

a) 1- 10 grados ¢ 15,000.00
b) 11-19 grados ¢ 21,000.00
c) 20- 40 grados ¢ 25,000.00
d) 41-59 grados ¢ 30,000.00

e) 60-100 grados la pensidn de invalidez permanente. Si se necesita
ayuda de terceras personas, se le otorga el 20% adicional del salario
basico mensual.

Se aplica a sujetos del régimen general, del servicio militar obligatorio, de
intendencia y de zapateros.

4.5 Condiciones para el Otorgamiento de Beneficios
(préstamos)

4.5.1 Hipotecarios

Se otorga en forma discrecional por et Consejo Directivo, con un monto
maximo de ¢ 400,000.00 hasta por 20 anos de amortizacion con tasa de
interés al 12% anual a personal en activo; y a los pensionados, hasta por
un monto de ¢ 100,000.00 con un plazo maximo de 15 anos para su
amortizacion y un interés anual del 12%. El monto se fija en funcién del
tiempo que tienen de cotizar ai Instituto y en funcion del monto de
percepciones por salario, hasta por un monto de 50 veces el sueldo.
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Tienen derecho a esta prestacion, los Oficiales Superiores y Subalternos
con 5 afos de cotizar al Instituto; los Administrativos con 8 afios de cotizar,
hasta por ¢ 250,000.00; asi como la tropa con 10 afios de cotizar, y hasta
por ¢100,000.00; los pensicnados solamente para ampliacién y mejoras y
hasta por ¢ 100,000.00 también.

4.5.2 Personales

Se otorgan en forma discrecional por el Consejo Directivo, con un monto
maximo de ¢ 60,000.00 para amortizar de 12 a 36 meses, con un interés
anual de 14%. Los montos son en funcién del tiempo de cotizacion y el
sueldo.

Tienen derecho a esta prestacion, los Oficiales Superiores con dos afios
de cotizar; y los Subalternos, con tres o cuatro afios de cotizar; los
pensionados por retiro y de invalidez, con 5 0 6 afos de cotizar; la Tropa
ylos administrativos, con 2 afios de cotizar minimo. El monto del préstamo
es en funcidn de las percepciones y de los afnos de cotizacién. Latropay
los administrativos deben ademas otorgar fiador, en algunos casos; el
fiador debera tener cuando menos 10 afios de cotizacion al Instituto sin
deuda pendiente con el mismo.

4.5.3 Préstamos funerarios

Tienen derecho todos los afiliados, con 2 afios minimo de cotizary el monto
es acorde con el salario La amortizacién de estos préstamos incluye del 12
al 14% de interés anual segin el tiempo de amortizacion sea de 6 meses
o un ano.

4.5.4 Préstamos para adjudicacion de criptas

Los préstamos para este fin, deben cubrirse en un plazo maximo de 60
meses, con una tasa de interés anual del 10% su monto es acorde con el
salario, y a él tiene derecho todos los afiliados, con dos afios minimo de
cotizar.
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4.6 Mecanismos de Financiamiento

Las tasas de cotizacion y aportes para el financiamientc de los regimenes
son las siguientes:

Regimenes Cotizacion Aporte Total
Afiliados Estado

Pensiones 6.0% 6.0% 12.0%

Fondo de Retiro 3.0% 3.0% 6.0%

Seguro de Vida 0.5% 1.5% 2.0%

Rehabilitacion 1.0% 1.0% 2.0%

Auxilio de Sepelio Ministerio de la Defensa

Total 10.5% 11.5% 22.0%
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El Instituto Salvadorefio de Seguridad Social, al igual que el Instituto
Nacional de Pensiones de los Empleados Publicos y el Instituto de
Prevision Social de la Fuerza Armada, empefitados en larealizacion de sus
fines, pese a los problemas econdmicos que en la actualidad dificultan el
desarrollo de sus actividades, estudia y disefia programas de expansion de
sus servicios y cobertura, sin menoscabo de un sano equilibrio financiero.

5.1 Sector Salud
5.1.1 Sistema de Atencion de Salud Empresarial

Proyecto que desarrolla el ISSS en coordinacion con las empresas
publicas y privadas, tendiente a descentralizar la atencion de salud de los
trabajadores a través de la instalacion de clinicas de servicios basicos en
los lugares de trabajo (empresas). Se hace énfasis en salud ocupacional
y se busca mejorar calidad y eficiencia en la atencion.

5.1.2 Clinicas Comunales

Sebasan enla ampliacién de la Atencion Primariaen Salud, en comunidades
donde viven los trabajadores; existe coordinacion con otras instituciones
del sector para la solucion del problema de salud. Tiene su base de
referencia en clinicas intermedias.

5.1.3 Emergencias en Clinicas Intermedias
Se pretende desconcentrar laatencion de las emergencias de los hospitales

hacia unidades intermedias, atendiendo las 24 horas del dia en zonas
urbanas.
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5.1.4 Compra de Servicios: partos

La creciente demanda de la atencion del parto ha generado la necesidad
de apoyarse en el sector privado, comprando servicios de hospitalizacion,
lo cual ha generado reduccién de costos por la libre competencia. Le
calidad es supervisada por la Institucion.

5.1.5 Adaptacion de la Planta Fisica

Se har desarroliado varios proyectos tendientes a utilizar infraestructura
subutilizada por el Ministerio de Salud, en el area hospitalaria obteniendo
asi rapidamente disponibilidad de camas, quiréfanos, salas de expulsién
y consultorios para satisfacer nuestra demanda. Asimismo se ha adquirido
infraestructura a fin de adaptarla a corto plazo.

5.1.6 Automatizacion Institucional

Ha resultado como una necesidad incontrovertible, la mecanizacion
progresiva de todas las unidades de servicio principales, ya que no existe
en la practica control de consumos, costos ni rendimientos en detalle.
La aplicacion del Sistema de Informacién Gerencial es impostergable.

5.1.7 Suministros

Se plantea una importante reforma alsisterna de suministros, principalmente
de los insumos médicos en lo relacionado a las compras, existencias y
consumos. Asimismo una efectiva revision de cuadro basicos y formularios
terapéuticos.

5.1.8 Automatizacion de los Laboratorios

La gran demanda requiere de la instalacion de equipo automatico en los
laboratorios de los hospitales y unidades intermedias, con el objeto de
automatizar la primera etapa del proceso de las determinaciones bioquimicas
y hematolégicas.
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5.1.9 Recursos Humanos

Se estableceran mecanismos adecuados para garantizar la obtencion de
recursos calificados principalmente médicos, enfermeras y técnicos. Se
analizan los planes de residentes y acreditacién de enfermeras.

5.2 Sector Prevision

Se ha sometido a aprobacion del Poder Ejecutivo, un plan de reformas, al
Régimen de Invalidez, Vejez y Muerte (1.V.M.), orientadas a corregir
algunas inequidades que presenta el sistema, especificamente en lo
relacionado con alcanzar una mayor relacion entre el esfuerzo contributivo
y los beneficios, el plan en referencia contempia como medidas inmediatas
entre otras:

a) Modificar los salarios minimo y maximo de cotizacion, igualando el
primero, el salario minimo vigente y el maximo a 6 veces el salario
minimo.

b) Ampliar de 3 0 5, a 10 afios, el periodo para el calculo del salario base,
para estimar el monto de la pension inicial.

¢) Eliminar para incorporaciones de trabajadores, posteriores al inicio de
la vigencia del programa, las disposiciones transitorias, relacionadas
con la asignacion de semanas nominales, para establecer el derecho
a pension.

d) Elevarlapension minimaa¢ 550 mensuales, con el tiempo el efectode
lareforma1, elevarala pension en referencia al 90% del salario minimo.

e) Hacer mas equitativo el mecanismo de revalorizacion.

Las reformas propuesta tienen como objetivo, corregir las conductas
oportunistas y lograr una mayor vinculacion entre los beneficios y ei
esfuerzo contributivo. El plan contempla ademas medidas adicionales,
tendientes a mejorar la cobertura, racionalizar los beneficios, alcanzar una
mayor solidez financiera en el mediano y largo plazo y volver al sistema
mas equitativo.
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Poblacion
Cobertura total
Cotizantes
Pensionados
Beneficiarios
Conyuges

Hijos < 21afos

Poblacion Cubierta por el Regimen de IVM del ISSS

1990
709,745

223,555
20,078
466,112
95,905

370,207

1991
776,548

244 567

22,059
509,922
104,919

405,003

Fuente: Departamento de Estadistica, Unidad de Asesoria Actuarial

? Cifras provisionales

Ano
1992
877,301

276,595

24,005
576,701
118,659

458,041

1993
1,000,677

315,926

26,045
658,706
135,532

523,173

1994°
1,100,410

347,616

28,015
724,779
149,127

575,652
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Afo
1990
1991
1992

1993

1994

Fuente: Departamento de Beneficios

Poblacion Pensionada por Riesgos Comunes
Invalidez, Vejez y Muerte

Total
20,078

22,059
24,005
26,045

28,015

Vefez

10,576
12,084
13,665
15,303

16,883

Orfandad

6,223
6,343
6,358
6,376

8,367

Viudez
2,473

2,762
3,051
3,379

3,739

Invalidez

585
629
672
711

731

Progenltores
221

241
259
276

295

08
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Ingresos por Cotizaciones, Aportes y Otros Conceptos

Clase de Ingreso
Total
Cotizaciones de Trabajadores
Cotizaciones de Patronos
Aportes del Estado
Cotizaciones 2% s/Subsidios
Cotizaciones Seguro Voluntario
Productos de Inversicnes

Oftros Ingresos

Régimen del IVM

1990

202,219,478

33,894,330
68,057,501
10,000,000
638,695
478,928
88,754,032

395,992

Monto Anual en Colones

1991

40,868,374
81,980,406
0
2,567,475
664,834
87,798,085

580,701

1992

49,344,654
99,350,849
0
1,141,743
810,973
95,513,440

480,726

7993

214,450,875 246,642,385 313,549,069

66,478,065
132,527,938
0

1,403,580
864,069
111,008,799

1,265,618

Fuente: Estado Patrimonial de Ingresos y Egresos, Seccioén Contabilidad Patrimonial, Division Financiera

P. Cifras provisionales

19947

381,807,742

83,018,890
166,145,960
5,746,267
2,971,428
963,835
120,893,578

2,077,784
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Egresos por Prestaciones y Gastos de Administracién
Régimen de IVM

Monto Anual en Colones
Clase de Egresos

1990 1991 19892 1993 1994°

Pensiones

Invalidez 4,865,909 5,920,237 6,203,585 7,004,709 7,497 569

Vejez 91,089,609 120,036,257 144,921,178 166,439,015 201,323,483

Viudez 15,771,142 19,364,936 24083463 23,369415 28,312,396

Orfandad 17,744,207 18,870,651 20,870,193 21,145,531 22,431,506

Otros Sobrevivientes 1,163,783 1,264,339 1,471,741 1,509,824 1,629,405

Asignasiones por Hijos 2,769,614 3,265,776 3,467,153 3,908,665 3,980,635
Sub-Total 133,404,264 168,772,196 201,017,313 223,377,159 265,174,994

Gastos de Administracion 21,406,403 23,813,548 26,690,927 28832480 36,900,800

Total de Egresos 154,810,667 192,635,744 227,608,240 252,209,639 302,075,794

Fuente: Estado Patrimonial de Ingresos y Egresos, Seccion Contabilidad Patrimonial, Division Financiera
P Cifras provisionales
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Poblacion Cubierta por los Regimenes de Salud del ISSS

Cobertura

Régimen de Salud
Total de Cotizantes
Activos
Pensionados
Total Beneficiarios
Régimen del IVM
Total de Cotizantes

Total Beneficiarios

Total Pensionados

1990
494,465

338,233
315,641

22,592
156,232
709,745
223,555
466,112

20,078

1991
535,971

361,924
335,138

28,786
174,047
776,548
244 567
509,922

22,059

Fuente: Departamento de Estadistica, Unidad de Asesoria Actuariat

P Cifras provisionales

Ano
1992
580,613

387,148
357,139

30,009
193,465
877,301
276,595
576,701

24,005

1993
665,911

441,845
403,326
38,519
224,066
1,000,677
315,926
658,706

26,045

1994°
773,467

491,095
448,155
42,940
282,372
1,100,410
347,616
724,779

28,015
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Poblacion Cubierta por el Régimen de Salud del ISSS
Afio

1990 1991 1992 1993 1994°

Categoria de Asegurado

Cobertura Total 494 465 535,971 580,613 665911 773,467
Total cotizantes 338,233 361924 387,148 441845 491,095
Activos 315641 335,138 357,139 403,326 448,155
Pensionados 22592 26,786 30,009 38519 42940
Total Beneficiarios 156,232 174,047 193,465 224066 282372
Régimen General 372,571 413,258 466,060 532,743 617,723
Asegurados Cotizantes 246,013 270,387 302,676 342,587 380,861
Activos 230,357 252,789 283,095 320,911 357,071
Pensionados 15,658 17,598 19581 21,676 23,790
Beneficiarios 126,558 142,871 163,384 190,156 236,862
Régimen Especial 121,894 122,713 114,553 133168 155,744
Asegurados Cotizantes 92,220 91,537 84472 99,258 110,234
Activos 85,284 82,349 74,044 82415 91,084
Pensionados 6,936 9,188 10,428 16,843 19,150
Beneficiarios 29,674 31,176 30,081 33910 45510

Fuente: Departamento de Estadistica, Unidad de Asesoria Actuarial

P Cifras provisionales



Afo

1990

1991

1992

1993

1994

Poblaciéon Pensionada por Riesgos Profesionales

Total
4413
4,543
4,595
4,649

4,823

Orfandad
2,324
2,351
2,329
2,286

2,303

Fuente: Departamento de Beneficios

Viudez
1,162
1,227
1,272
1,324

1,408

Incapacidad
Permanente

860
896
921
959

1,029

Progenitores
67
69
73
80

83
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Ingresos por Cotizaciones, Aportes y Otros Conceptos

Clase de Ingreso

Total

Cotizaciones de Trabajadores 1/
Cotizaciones de Patronos 1/
Aportes del Estado
Cotizaciones de Pensionados
Productos de Inversiones

Otros Ingresos

Régimen de Salud

1990
463,616,687

120,574,253
275,630,722
10,000,000
5,945,066
43,209,278

8,256,468

Monto Anual en Colones

1991
538,173,366

134,906,445
342,249,571
0

6,653,120
46,821,387

7,542,843

1992
600,164,035

161,691,047
384,048,903
0

9,471,606
27,192,282

17,760,197

1993
847,706,375

225,885,837
572,487,862
0

11,856,501
21,177,886

16,298,489

Fuente: Estado Patrimonial de Ingresos y Egresos, Seccion Contabilidad Patrimonial, Divisién Financiera
1/ incliye las cotizaciones del Régimen General y Especial de Salud

F: Cifras provicionales

1994°
1,157,787,040

305,698,620
778,432,915
16,018,363
14,146,651
31,186,676

12,303,815
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Instituto Salvadorefio del Seguro Social
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Egresos por Prestaciones y Gastos de Administracion
Régimen de Salud

Clase de Egreso

Total
Prestaciones Médicas
Consulta Médica Odontolégica
Medicamentos
Asistencia Hospitalaria
Servicio de Laboratorio y Trat.
Medicina Preventiva
Prestaciones en Dinero
Subsidios:
De Riesgos Comunes
De Riesgos Profesionales
De Maternidad
Pensiones:
De Incapacidad Permanente
De Viudez
De Orfandad
Pension a Progenitores
Asignaciones por Hijos
Auxilio de Sepelio
Prestaciones en Especie

Gastos de Admininistracién

1990
340,323,254
199,984,010

71,841,632
43,603,112
55,868,783
28,670,483
0
54,814,650
38,977,019
19,910,254
5,736,350
13,330,415
14,195,366

3.677,239

5,784,576

4,232,387

282,573
218,591
1,642,265
344,485

85,180,109

Monto Anual en Colones

1991
425,731,881
241,813,159

72,629,815
59,407,145
64,514,815
45,261,384
0
65,758,686
46,862,663
23,707,040
7,253,982
15,901,641
17,107,563

4,537,204

7,051,761

4,973,757

316,470
228,371
1,788,460

372,752

1992
564,148,603
356,516,320

73,799,646
89,377,244
149,808,825
43,530,605
0
80,105,540
56,112,513
27,681,371
9,521,018
18,910,124
21,547,549

5,623,760

9,071,735

6,207,063

418,144
226,847
2,445,478

464,988

1993
735,411,355
397,301,873

74,969,477
114,081,129
166,451,442
41,799,825
0
98,254,180
71,592,398
32,958,330
12,310,764
26,323,304
23,576,883
6,241,538
10,274,912
6,417,656
444,871
197,906
3,084,899

234,036

117,787,284 127,061,755 239,621,266

1994°
915,952,394
490,000,818
95,260,753
132,744,768
215,257,878
46,737,419
0
124,463,154
93,220,564
42,266,898
16,135,479
34,818,187
27,565,059
7,496,084
11,891,790
7,488,721
491,690
196,774
3,677,531
453,178

301,035,244

Fuente: Estado Patrimonial de Ingresos y Egresos, Seccion de Contabilidad Patrimonial,

Division Financiera

P- Cifras provisionales
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Escalén
Primer escalén
Segundo escalén

Tercer escalén

Escalones def Sistema Financiero Actuarial
para el Regimen Administrativo

Escal6n Actual
Asegurado Gobierno Empleado Gobierno

2.5% del Salario Basico 2.5% del Salario Basico
3.5% del Salario Basico 3.5% del Salario Basico

4.5% del Salario Basico 4.5% de! Salario Basico 4.5% del Salario Bésico 4.5% del Salario Basico

Nota: Se considera que un escaldn del sistema financiero actuarial termina cuando los ingresos por cuotas y aportaciones mas los
intereses de las reservas sean insuficientes para cubrir los egresos de un ejercicio anual. (Art. 31 de laLey de Creacidn del INPEP).

Salario Basico: Retribucién real de dinero que el empleado recibe periodicamente por los servicios ordinarios que presta, sin

considerar otras remuneraciones adicionales.

Subgerencia Técnica Administrativa, Departamento de Estadisticas.

Fuente: Ley de Creacion del INPEP.
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Poblacion Cotizante Segmentada por Afo y Sexo

Afo

1976
1977
1978
1979
1980
1981
1082
1983
1984
1985
1986
1987
1988
1989
1990
1991
1992
1993

Subgerencia Técnica Administrativa, Departamento de Estadisticas

del Régimen Administrativo

Total

80,000
72,153
91,000
92 903
93,914
90,892
97,631
98,063

104,318
98 411
96,506
99,540

100,062

102,252
99,274
93,796
97,091
97,757

Fuente: Anuarios Estadistico

Hombres

60,800
54,836
69,160
70,606
73,253
70,350
75,076
74,102
75,463
73,315
71,045
73,791
72,468
74,325
69,814
64,792
65,960
65,206

Mujeres

19,200
17,317
21,840
22,297
20,661
20,542
22,555
23,961
28,855
25,096
25,461
25,749
27,594
27,927
29,460
29,004
31,131
32,551

c6
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Ano

1976
1977
1878
1979
1980
1981
1982
1983
1984
1985
1986
1987
1988
1889
1980
1891
1992
1983

Invalidez

51

83
110
149
177
207
237
251
259
280
340
350
395
453
491
509
613
586

Poblacion Pensionada por Tipo de Pension y Afo

Vejez

0

715
1,037
1,402
1,712
1,895
2,343
2,776
3,111
3,437
4,061
4,604
5,801
6,734
7,545
9,056
15,237
16,373

del Réegimen Administrativo

Tipo de Pensién

Viudez

48
156
338
512
839

1,276

1,625

1,870

2,160

2,495

3,227

3,555

3,976

4,285

4,561

4,518

4,919

5,295

Subgerencia Técnica Administrativa, Departamento de Estadisticas

Fuente: Anuarios Estadisticos

Orfandad

126
320
663

1,061

1,644

2,639

3,432

4,051

4,283

4,654

4,717

5,182

5,861

6,408

6,459

6,041

6,478

5,863

Ascendientes

4

7
25
32
61
114
138
156
177
199
270
283
316
328
324
313
333
321

Total

228
1,281
2,173
3,156
4433
6,231
7,775
9,204
9,880

11,065
12,615
13,974
16,340
18,206
19,380
20,437
27,580
28,438
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1976
1977
1978
1979
1980
1981
1982
1983
1984
1985
1986
1987
1988
1989
1990
1991
1992
1993

Aportaciones
y Cotizaciones

13,957.263
18,178,572
21,814,906
24,733,916
32,065,546
34,674,211
50,694,009
53,916,734

59,637,662

66,132,159

94,185,432
107,294,180
113,093,839
125,140,038
147,877,282
172,033,365
174,087,701
211,993,305

del Régimen Administrativo
(Cifras en Colones Salvadorefios)

Rendimiento de Inv.
Ingresos Corrientes

472,471
448,623
686,747
985,477
1,251,865
1,417,021
1,066,120
997,009
1,354,623
998,036
8,183,721
6,782,012
4,440,709
2,250,093
8,426,473
13,970,809
4,599,090
10,048,645

Rendimiento de Inv.
de la Reserva Técnica

0

900,083
1,866,269
4,082,200
4,217,426
4,639,936
3,874,648
5,144,628
11,468,717
14,921,016
17,765,098
31,495,051
44,470,676
44,765,232
47,072,196
60,120,268
58,674,638
88,640,726

Subgerencia Técnica Administrativa, Departamento de Estadisticas

Fuente: Estados de Resultados

Rendimiento
de Prestamos

0

0

452,687
727,983
2,848,412
5,344,729
13,174,800
15,868,118
16,439,059
19,602,029
23,363,718
25,238,843
28,987,115
39,445,841
45,517,377
50,059,992
51,934,541
55,750,430

Ingresos por Cotizaciones, Aportaciones y Otros Conceptos

Otros
Ingresos

202,015
2,438
33,557
709,202
960,780
1,070,643
1,109,476
1,501,263
1,791,843
2,075,475
2,679,628
3,363,659
5,356,457
4,256,401
5,694,625
7,425,840
6,184,287
13,696,961

Total

14,631,739
19,529,614
24,854,186
31,238,788
41,384,031
47,046,540
69,919,053
77,427,672
90,692,804
103,728,715
144,057,597
174,173,745
196,348,796
215,857,605
254,687,963
303,610,274
295,480,257
380,130,087

147)
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Egresos por Prestaciones y Gastos de Administracion
Régimen Administrativo
(Cifras en Colones Salvadorerios)

Clase de Egresos 1976 1977 1978 1979 1980 1981 1982 1983 1984
Total de Egresos 615,434 3,290,207 4,424,839 7,840,788 11,008,945 14,430,487 22,353,823 25,101,889 31,258,944
Pensiones 113,054 2507,424 4,169,974 6159546 9042346 12,048,054 15259474 19196670 22,709,759

invalidez 48,404 167,634 249,813 359,548 514,436 599,482 709,485 789,972 796,078
Vejez 0 2,047,586 3,303,943 4,753,849 6,500,608 8,052,177 10,160,217 12,096,094 15,826,247
Vuidez 29,513 165,159 338,318 556,337 1,064,908 1,723,133 2,275,784 2,834,423 3,238,287
Orfandad 33,885 123,017 266,834 471,459 913,349 1,675,374 1,990,577 2,426,825 2,652,097
Ascendienties 1,252 4,028 11,066 18,353 49,045 98,788 123,411 150,356 194,059
Asignaciones 126 1,550 13,809 36,883 39,640 61689 52715 86,591 81723
Invalidez. 0 0 1,662 1,169 0 0 0 0 0
Vejez 0 281 4,368 13,681 18,034 25,996 17,073 35,960 20,656
Muerte 126 1,269 7,779 22,013 21,607 35,691 35,642 50,631 61,098
Otras Prestaciones 0 0 0 610,306 764,559 806,165
Aguinaldo a Pensionados 0 610,306 764,559 806,165
Serv. de S. Med. Hosp. 0 0 0 0
Gastos de Administracién’ 502,254 781,233 241,056 1,644,359 1,926,959 2,319,844 5262,290 5,054,069 5,926,877
Otros Gastos 0 1,169,036 0 1656417

Subgerencia Téchica Administrativa, Departamentc de Estadisticas
Fuente: Estado de Resultades

Y ncluyen los costos de operacién del programa de préstamos
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Egresos por Prestaciones y Gastos de Administracion
Régimen Administrativo
(Cifras en Colones Salvadorefios)

Clase de Egresos 1985 1986 1987 1988 1989 1990 1991 1992 1993
Total de Egresos 40,920,055 44,343,937 61,686,967 87,133,890 109,964,471 130,714,017 171,580,850 220,581,193 257,036,052
Pensiones 29,304,902 33,200,738 40,815,792 63867 717 79817383 96,194 901 122 861,955 162,794,131 206,015,266

Invalidez 1,033,061 1,142,512 1,191,089 1,756,306 2,232.300 2,736,670 3,652,926 4,086,788 4,694,962
Vejez 20,127,646 23,156,137 29,162,828 46,356,088 58,072,608 69,346,425 91,156,482 129,556,666 168,519,518
Vuidez 4,468,283 5,058,607 6,069,630 9,046,417 11,386,922 13,993,439 16,953,196 18,654,300 20,997,158
Orfandad 3455220 3,596,935 4,114,487 6,280,157 7,627,766 9,215,554 10,364,904 9,742,591 10,975,950
Ascendientes 220,692 246,547 277,558 428,749 497,767 903,813 734,447 753,786 826,658
Asignaciones 128 583 79,380 79 866 163 821 273 878 374653 177 807 536,746 823,420
Invalidez 0 0 0 0 77 264 8,416 3,943 0
Vejez 43,297 19,680 49,202 100,309 222,178 265,321 70,119 399,391 580,034
Muerte 85,286 59,700 30,664 63,512 50,723 109,068 99,272 133,412 243,386
Otras Prestaciones 1,175,088 1,276,544 1,551,914 2,405,983 4,978,627 7,192,308 9,346,965 10,910,056 12,312,145
Aguinaido a Pensionados 1,175,088 1,276,544 1,551,914 2,405,983 2,885,182 3,552,084 4,501,330 5,541,359 6,081,331
Serv. de S. Med. Hosp. 0 0 0 0 2,093,445 3,640,224 4,845636 5368897 6,230,814

Gastos de Administracién' 7,692290 9,471,382 12,410,890 18,077,212 23,249,226 26,570,937 36,293,537 39,669,170 37,866,907
Otros Gastos 2,619,192 315,893 6,828,525 2,619,157 1,635377 381,218 2,900585 6,681,090 314

Subgerencia Técnica Administrativa, Departamento de Estadisticas

Fuente: Estado de Resultados, "Incluyen los costos de operacién del programa de préstamos
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Reserva Técnica Acumulada, Segun Condicion de Percepcion

ARo

1976
1977
1978
1979
1980
1981
1982
1983
1984
1985
1986
1987
1088
1989
1990
1991
1992
1993

e Incremento del Régimen Administrativo

Total

13,668,787
290,645478
48,967,562
71,760,005
101,213,047
132,971,134
196,732,209
249,151,329
308,519,784
371,362,889
468,366,821
583,523,363
690,514,710
794,546,043
911,642,860
1,044,509,688
1,119,676,693
1,243,325,147

Percibida

13,028,529
29,073,356
47,861,958
70,213,006
99,026,145
129,925,361
187,541,116
237,372,428
291,508,815
350,521,546
447,179,887
556,736,868
661,376,755
765,577,243
872,855,727
1,007,910,652
1,090,849,655
1,205,871,562

Monto Anual en Colones Salvadorefios

No Percibida

640,258
572,122
1,105,604
1,546,999
2,186,902
3,045,773
9,191,093
11,778,901
17,010,969
20,841,343
21,186,934
26,786,495
29,137,055
28,968,800
38,787,133
36,599,036
28,727,038
37,453,585

Subgerencia Técnica Administrativa, Departamento de Estadisifcas

Fuente: Anuarios Estadisticos

Incremento

0
15,976,691
19,322,084
22,792,443
20,453,042
31,758,087
63,761,075
52,419,120
59,368,455
62,843,105
97,003,932
115,156,542
106,991,347
104,031,333
117,096,817
132,866,828

75,067,005
123,748,454
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Afo

1976
1977
1978
1979
1980
1981
1982
1983
1984
1985
1986
1987
1988
1989
1990
1891
1992
1993

Subgerencia Técnica Administrativa, Departamento de Estadisticas

Fuente: Anuarios Estadisticos

Total

13,207,346
29,371,207
55,372,231
70,774,458
99,165,606
130,062,765
191,503,175
237,337,276
297,590,834
353,506,840
451,404,585
586,369,787
662,528,160
735,406,568
840,005,242
1,012,194,457
1,082,203,648
1,199,200,668

Estado de las Inversiones por Afno y Tipo
del Régimen Administrativo

Depdésitos
a Plazo

10,204,286
19,401,590
31,418,469
43,718,469
43,186,144
41,537,782
25,549,879
74,649,879
118,749,879
135,449,879
205,299.879
299,625,879
333,125,879
288,917,879
351,217,897
473,717,879
551,317,878
639,203,700

Depésitos en
Cuenta Ahorros

1,503,660
2,030,217
10,442,241
1,119,722
5,408,000
5,408,000
5,608,095
3,391,841
459,231
109,184
1,641,429
1,000,000
0

178,569
3,507,118
19,705,286
19,880,818
23,587,920

Valores
Mobiliarios

1,499,400
3,459,400
4,929,400
4,831,400
4,537,400
4,123,840
3,696,560
3,582,880
3,178,140
2,941,960
2,513,700
2,505,860
1,245,580
951,580
743,820
727,160

0

0

Préstamos
Personales

=R o NN

4,750,000
12,260,262
58,772,429
34,836,576
27,755,380
35,457,052
39,291,291
45,826,044
79,591,074

101,680,785
89,963,133
87,204,262
79,248,044
93,087,863

Préstamos

Hipotecarios

8]

8]

613,344
20,367,384
41,304,062
66,752,881
99,876,212
120,856,100
147,428,204
179,528,765
199,893,514
214,647,232
241,377,445
302,580,558
339,938,076
380,576,802
400,531,552
416,127,793

Inversion

Inmobiliaria

0
4,480,000
7,968,777

737,483

0

0

0

20,000
20,000
20,000
2,764,772
2,764,772
7,188,182
41,087,197
44,635,196
40,263,068
31,225,358
27,183,392
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Escalones del Sistema Financiero Actuarial
para el Régimen Docente

Escalon Actual

Escalén Asegurado Gobierno Empleado Gobierno
Primer escalén 4% del Salario Basico 4% del Salario Basico
Segundc escalén 5% del Salario Basico 5% del Salario Bésico
Tercer escalon 6% del Salario Basico 6% del Salario Basico 6% del Salario Basico 6% del Salario Basico

Nota: Cada Escaléntendra una duracion de cinco afios y en todo caso, cuando los ingresos por cuotas y aportaciones, mas los intereses
de la reserva sean insuficientes para cubrir los egresos de un ejercicio anual. (Art. 26 de la Ley de Creacion del INPEP.

Subgerencia Técnica Administrativa, Departamento de Estadisticas

Fuente: Ley de Creacién del INPEP
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Poblacion Cotizante Segmentada por Afo y Sexo
del Régimen Docente

Ano Total Hombres Mujeres
1976

1977

1978 19,000 6,555 12,445
1979 18,579 6,410 12,169
1980 17,697 6,178 11,521
1981 17,833 6,206 11,627
1982 18,769 6,590 12,179
1983 18,249 6,324 11,925
1984 18,003 5,908 12,095
1985 20,123 6,825 13,298
1986 22,621 7,834 14,787
1987 23,437 7,942 15,495
1988 24103 8,133 15,970
1989 26,327 9,457 16,870
1990 25642 10,107 15,535
1891 24 112 9,282 14,830
1992 24,678 8,524 16,154
1993 25,124 8,907 16,217

Subgerencia Técnica Administrativa, Departamento de Estadisticas
Fuente: Anuarios Estadisticos

Nota: El régimen docente se constituyo en 1978

ool
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Poblacion Pensionada por Tipo de Pension y Aho
del Régimen Docente

Afo Invalidez
1978 0
1979 1
1980 2
1981 5
1682 7
1983 13
1984 15
1985 16
1986 16
1987 17
1988 24
1989 27
1990 33
1991 35
1992 40
1993 36

Vejez

0

102
174
318
474
1,081
1,370
1,684
1,960
2,377
2,930
3,267
3,501
4,283
6,968
7,323

Tlipo de Pensidén
Viudez

3
40
102
168
199
231
252
276
302
321
349
378
404
400
431
465

Subgerencia Técnica Administrativa, Departamento de Estadisticas

Fuente: Anuarios Estadisticos

Orfandad

19
150
379
602
767
523
592
657
737
789
838
914
802
807
875
715

Ascendientes

0

4

9
23
28
40
44
45
46
48
54
60
67
65
71
82

Total

22
297
666

1,116
1,475
1,888
2,273
2,678
3,061
3,552
4,195
4,644
4,507
5,560
8,385
8,621
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Ingresos por Cotizaciones, Aportes y Otros Conceptos
del Régimen Docente
{Cifras en Colones Salvadorefnos)

Afo Aportaciones Rendimiento de Inv. Rendimiento de Inv. Rendimiento Otros Total
y Cotizaciones Ingresos Corrientes de la Reserva Técnica de Prestamos Ingresos

1978 9,848,74% 348,079 0 0 0 10,194,826
1979 10,734,232 481,617 822,513 149,690 571 12,166,623
1980 14,162,186 621,367 1,386,245 706,723 1,260 16,877,781
1981 13,261,811 544 550 1,875,860 1,501,572 5,911 17,269,804
1982 14,495,231 511,111 2,575,203 2,494,066 8,443 20,084,054
1983 17,785,909 387,745 3,837,816 3,341,157 34,783 25,387,410
1984 21,330,730 165,326 5,430,782 4,033,786 60,766 31,021,390
1985 24,672,262 319,659 5,874,655 4,762,892 82,314 35,811,782
1986 30,002,285 787,307 7.217,102 5,451,102 124,313 43,582,109
1987 32,378,400 1,069,656 9,407,857 5,835,199 152,010 48,943,122
1988 42,487,620 897,375 11,365,536 6,554,298 275,365 61,560,194
1989 47,532,021 1,688,275 11,326,701 8,350,028 160,238 68,057,264
1990 51,159,139 715,759 14,666,624 10,641,085 351,378 77,523,865
1991 57,483,162 1,457,252 14,967,902 11,841,596 600,024 86,349,938
1992 59,974,890 870,994 12,238,685 11,556,905 635,713 85,377,187
1993 80,452,061 548,568 17,974,175 12,487,649 825,764 112,288,217

Subgerencia Técnica Administrativa, Departamento de Estadisticas

Fuente: Estado de Resultados
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Egresos por Pago de Prestaciones y Gastos de Administracion
Régimen Docente

(Cifras en Colones Salvadorefios)

Clase de Egreso 1978
Total de Egresos 514,943
Pensicnes 5,202

invalidez 0
Vejez 0
Vuidez 1,190
Orfandad 4012
Ascendientes 0

Asignaciones
Iinvalidez
Vejez
Muerte

o0 0

Otras Prestaciones
Aguinaldo a Pensionados
Serv. de S. Med. Hosp.

Gastos de Administracién’ 509,741
Otros Gastos 0

1979

1,172,490

564,059
2,604
437,713
43,553
75,735
4,454

o O

608,431
0

1980

2,256,486

1,411,028
6,613
1,007,803
132,593
253,085
10,954

1,518
0
0
1,518

0

843,920

1981

3,851,960

2,964,543
27,381
2,170,434
258,162
497 142
31,424

2,927
0
0
2,927

864,490
0

1982

5,938,952

4,528,022
40,630
3,496,220
328,100
625,496
35,576

0
0
0
0
207,488

207,488

1,004,202
201,240

Subgerencia Técnica Administrativa, Departamento de Estadisticas del INPEP

Fuente: Estado de Resuitados

Yincluyen los costos de operacion dei programa de préstamos

1983

12,591,973

10,824,282
61,924
9,575,136
414,061
729,062
44,109

5110
0
0
5110

453,201
493,201

1,269,370
0

1984

17,205,372

15,027,387
74,584
13,685,782
448,971
749,174
68,866

oo oo

628,314
628,314

1,549,671
o]
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Egresos por Pago de Prestaciones y Gastos de Administracién
Reégimen Docente
{Cifras en Colones Salvadorefics)

Clase de Egreso 1985 1986 1987 1988 1989 1990 1991 1992 1993
Total de Egresos 22,749,518 25,534,357 32,525,179 44,661,611 51,143,726 56,209,686 65,547,920 79,913,067 101,394 468
Pensiones 18683,714 23,403,172 28 379759 39,906,401 45881435 50,272 580 58 429,819 72258819 93,177 229

Invalidez 107,758 94,174 96,465 146,702 180,554 215,723 340,519 317,124 347,459
Vejez 18,064,460 21,665,596 26,296,171 37,206,279 43,117,601 46,922,057 54,589,037 68,205,298 58,766,808
Vuidez 532,465 607,060 743,569 974,663 1,059,218 1,282,316 1,582,515 1,725,969 1,957,215
Orfandad 899,391 966,554 1,166,413 1448376 1,382,933 1,628 111 1,700,560 1,751,948 1,791,400
Ascendientes 89,640 69,788 77,141 130,381 131,129 214,383 217,188 259,579 314,349
Asignaciones 4,925 3,488 1,940 9,013 11,619 14,975 367 19,275 37,6089
Invalidez 0 0 0 0 0 0 Q 0 2,286
Vejez Q 0 0 0 9,878 12,950 0 14,970 6,794
Muerte 4,925 3,488 1,940 9,013 1,741 2,025 367 4,306 28,528
Otras Prestaciones 860,271 952,548 1,168,775 1,506,836 1,669,908 2,035,583 2404464 2316605 2,362,119

Aguinaldo a Pensionados 860,271 952,548 1,168,775 1,506,836 1,669,808 2,035,583 2,404,464 2,316605 2,362,119

Gastos de Administracién 1788839 2175149 528947 3071206 3463334 3873425 42314303 4263542 5816469
Otros Gastos 401,769 0 2445758 168,155 127,430 13,112 396,967 1,053,725 1,070

Subgerencia Técnica Administrativa, Departamento de Estadisticas

Fuente: Estado de Resultados, ¥ Incluyen los costos de operacion del programa de préstamos
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Reserva Técnica Acumulada, Segun Condicion de Percepcion

ARo

1978
1979
1980
1981
1982
1983
1984
1985
1986
1987
1988
1989
1990
1991
1992
1993

Total

9,679,885
20,676,018
35,297,334
48,735177
65,297,792
78,879,178
93,284,778

106,774,289
124,684,187
142,209,771
160,385,844
180,141,583
203,050,979
232,178,632
237,642,751
248,536,479

Percibida

9,456,628
20,169,496
34,469,683
47,599,484
63,990,277
76,546,477
88,313,088

100,503,676
118,833,734
135,867,082
152,776,095
170,557,232
193,386,849
221,544,261
233,891,895
244537124

e Incremento Anual del Régimen Docente

Monte Anual en Colones Salvadorefios

No Percibida

223,257
506,522
827,651
1,135,693
1,307,516
2,332,698
4,971,690
6,270,613
5,850,453
6,342,689
7,609,749
9,584,351
9,664,130
10,634,371
3,750,856
3,999,355

Subgerencia Técnica Administrativa, Departamento de Estadisitcas

Fuente: Anuarios Estadisticos

Incremento

0
10,996,133
14,621,316
13,437,843
16,562,615
13,681,383
14,405,603
13,489,511
17,909,896
17,525,584
18,176,073
19,755,739
22,909,396
29,127,653

5,464,119
10,893,728
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Estado de las Inversiones por Afo y Tipo, del Régimen Docente
(Cifras en Colones Salvadorefios)

Ao Total Depdsitos Depésito en Valores Préstamos Préstamos Inversién
a Plazo Cuenta Ahorro Mobiliarios Personales Hipotecarios Inmobiliaria
1978 9,401,303 7,750,000 1,651,303 0 0 0
1979 20,222,201 15,300,000 485,495 0 0 4,436,708 0
1980 34,895,789 18,041,985 2,592,000 0 4,150,000 9,911,804 0
1981 47,001,124 18,346,781 2,592,000 0 7,550,000 18,512,343 0
1982 59,777,957 21,792,000 2,019,197 0 8,577,880 27,388,900 0
1983 75,559,990 39,592,000 2,247,800 0 0 33,720,190 0
1984 88,887,588 47,592,000 50,471 0 0 41,245117 0
1985 99,030,315 50,892,000 47,930 0 0 48,090,385 0
1986 113,358,779 60,692,000 1,069,906 0 0 51,596,873 0
1987 133,811,437 75,292,000 1,000,000 0 0 57,519,437 0
1988 149,126,932 85,892,000 0 0 0 63,234,932 0
1989 170,534,474 88,492,000 0 0 0 84,042,474 0
1990 188,240,053 88,492,000 2,176,931 0 4,912,197 92,658,925 0
1991 204,397,003 97,492,000 3,032,817 0 12,451,361 91,420,825 0
1992 221,143,044 110,892,000 4,768,200 0 12,647 884 92,834,980 0
1993 223,740,150 114,892,000 3,780,267 9,661,357 95,386,751 19,755

Subgerencia Técnica Administrativa, Departamento de Estadisticas.

Fuente: Estado de Resultados.
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APENDICE 3

INSTITUTO DE PREVISION SOCIAL
DE LA FUERZA ARMADA



Instituto de Prevision Social de la Fuerza Armanda
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Condiciones para el Otorgramiento de Prestaciones Vigentes a 1995

Prestacién

Pension por Invalidez

Pension por Retiro

Pension de
Sobrevivientes
(beneficiarios)

Fondo de Retiro
(por retiro)

Fondo de Retiro
(por fallecimiento)

Seguro de Vida

Auxilio de Sepelic

Rehabilitacién

SBM= Salaric Basico Mensual
SBR= Salario Basico Regulador

Derecho a la Prestacion Poblacion Cubierta

En actos del servicio 100% del Salario Basico  Régimen General

mensual (SBM). SMO

Fuera del servicio el 40% + el 2% por cada Intendencia
aio completo de cotizacién, Zapateros
Y para obtener derecho a esta prestacion, es CEFAFA

el 60% de invalidez como minimo. PNC

20 afios de servicio el 60% del SBR con 45 Régimen General

afios de edad. Intendencia
25 afios de servicio el 80% del SBR. Zapateros
30 afios de servicio 100% del SBR. CEFAFA
PNC
En actos del servicio: 100% del SBR. Régimen General
Fuera de servicio: SMO
-20 afios o mas de cotizacion 75% de la Intendencia
pension a la que habria tenido derecho el Zapteros
causante al momento de su muerte, peroen - CEFAFA
ningdn caso sera inferior al 50% del SBR. Pensionados
10 a 20 afios de cotizacién 50% del SBR. PNC

Pensionado: E! 75% del monto de la misma.

Régimen General
Intendencia
Zapateros

120 o mas cotizaciones, 1 mes del SBR por
cada afio completo.

Menos de 120 cotizaciones, Devolucién Legal
de todas las cotizaciones efectuadas.

Régimen general
Intendencia
Zapateros

-12 0 mas cotizaciones, 1 mes del SBR por
cada aho completo.

30 veces el SBM con un minimo de ¢ 6,000.00  Tedos los miembros afiliados at
IPSFA

Todos lgs miembros de [a
Fuerza Armada

En dinero: El valor de 1 salario, con un minimo
de ¢ 700.00, previa presentacion de la factura
correspondiente y un méximo de ¢ 15,000.

En servicio: cuando ef servicio se preste en la
funeraria, en servicios directos, un monto
minimo de ¢ 3,500.00 y un maximo de

¢ 15,000.00
* Subsidio:
Invalidez a causa del servicio, el 100% del Régimen General
S.B.M. SMO
* Indemnizacion: Intendencia
-Segun el grado de minusvalia Zapateros
1-10° #15,000.00
11-19° $20,000.00
20-40°  ¢25,000.00
41-59° $30,000.00

80-100° Pensiones inv. permanente si
nesesita ayuda de terceras personas, se le
otorga el 20% del SBM

SMO= Servicio Militar Obligatorio PNC= Policia Nacional Civil
CEFAFA= Centro Farmacelitico de la Fuerza Armada



110 La Seguridad Social en El Salvador

Condiciones para el Otorgramiento deBeneficios Vigentes a 1995

Requisitos Monto ‘
. h {Numero de Plazo Tasa de
Tipo de Clase de (Tiempo Veces el  Maximo del n:’l,opto Interés
Prestamo Afiliado erumo Salario Prestamo aximo Anual
Cotizado) Basico)
Hipotecarios Oficiales § afios 50 sueldos 20 afos ¢ 400,000.00 12%
Superiores y
Subalternos
Administrativos 8 afios 50 sueldes 20 afos ¢ 250,000.00 12%
Tropa 10 afios 50 sueidcs 20 afos ¢ 100,000.00 12%
Pensionados™ X 20sueldos 15 afics ¢ 100,000.00 12%
Oficiales 2 afios 2sueldos 12 meses ¢ 60,000.00 14%
Superiores y 3 ancs 3 sueldos 18 meses
Subalternos, -4 afics 4 sueldos 24 meses
Pensicnados § afcs 5 sueldos 30 meses
por Retiro y de 6 afios 6 sueldos 36 meses
Invalidez
Tropa 2 afos 2 sueldos con 12 meses ¢ 60,000.00
fiador
3 a4 afos 3 sueldos con 18 meses
fiador
5a 9 anocs 4 sueldos sin 24 meses
1 fiador
Personales Dafios o mas 6 sueldos sin 36 meses
fiador
Administrativos 2 anos 2 sueldos con 12 meses ¢ 60,000.00 14%
fiador
3 a 4 affes 3 sueldos con 18 meses
fiador
5a9 ahos 4 sueldos con 24 meses
fiador
10 afios o mas 6 sueldos sin 36 meses
fiador

El fiador debe tener 10 o mas afios de cotizacion al IPSFA, asi como también no debe
tener deuda pendiente con este Instituto y debera presentar la misma documentacion
que el solicitante

Funerarios Todos los 2 afos 6 meses Acorde al 12%
Afiliados 12 meses salario 14%

Para 10%

Adjudicacion Todos los 2 afios 60 meses Acorde al

de Criptas Afilidos salario

* Prestamos Hipotecarios sélo para ampliacién y mejoras



Instituto de Prevision Social de la Fuerza Armanda

Tasas de cotizacién y Aportes para Financiamiento

de los Regimenes

Cotizacion Aporte

Regimenes Afiliados Estado
Pensiones 6.0% 6.0%
Fondo de Retiro 3.0% 3.0%
Seguro de Vida 0.5% 1.5%
Rehabilitacion 1.0% 1.0%
Auxilio de Sepelio  Ministerio de la Defensa
Total 10.5% 11.5%

Estadisticas de Cobertura
Poblacion Protegida
a. Poblacion Activa:

b. Poblacion Pasiva:
-Pensionados por Retiro
-Pensionados Sobrevivientes
beneficiarios

(padres, hijos, viudas)
(causantes de pension 7,594)
-Montepios Militares
-Pensionados Sobrevivientes
-Subsidios por Invalidez Temporal

C. Poblacion Beneficiaria:

Total de Poblacion Cubierta

Total

12.0%
6.0%
2.0%
2.0%

22%

Numero
33 106

4,158
10,987

3,120
869

4
133,480

185,724

111



La Seguridad Social en El Salvador

112
Programa de Rehabilitacion
Personal Lisiado que ha sido Indemnizado
Capacitado y Colocado en Puestos de Trabajo
Indemnizados 4,659

(Desde junio/91 a septiembre/94)
Capacitados 3,043

Colocados en puestos de trabajo 419

Fuente Seccion Estadistica y Procesamiento de Datos del CERPROFA

Rehabilitados Colocados en Puestos de Trabajo
Desde 1985 hasta Septiembre de 1994

Institucion Total %
Fuerza Armada 275 65.64
Empresa Privada 124 29.59
Gobierno 20 477
Totales 419 100.00

Fuente: CERPROFA



Beneficios Otorgados de 1974 a 1994

(Cifras en miles de Colones)

Beneficio Prestamos
Prestamos Prestamos Sobre Prestamos Total
Hipotecarios Personales Capital Funerarios Beneficios
Periodos Mento Monto N°  Monto Monto
Sub-Total CAMFA
(1974-1980) 504 10,996 17,179 28,493 17,683 39,489
Sub-Total IPSFA

1981-1994 5797 383,077 110,935 489,263 321 959 488 790 117,541 874,090
1981 248 7,952 2,854 7.865 35 105 0 0 3137 15,922
1982 248 8,170 3,449 9178 58 173 0 0 3,755 17,521
1983 310 10,721 4,331 11,276 13 39 0 0 4,654 22,036

1984 337 12,860 5107 13,448 10 29 0 0 5,454 26,337

1985 339 12,705 7,569 20,739 10 29 0 0 7,918 33,473

1986 255 12,854 8,943 26,264 14 41 0 0 9212 39,159

1987 368 17,770 11,612 39,549 15 44 44 47 12,039 57,411

1988 512 31,008 15,002 51,701 25 86 32 41 15,571 82,836
1989 625 40,745 15,241 63,134 57 75 59 64 15,982 104,018

1990 854 66,710 12,164 57,325 13 47 51 62 13,082 124,143

1991 680 49,849 5771 33,788 14 58 58 65 6,523 83,761

1992 211 18,876 2,338 20,408 30 124 74 105 2,653 39,513
1993 326 36,102 9952 77.817 11 48 83 155 10,372 114,122
1994 484 56,755 6,602 58,770 16 62 87 252 7,189 113,838

Total General

(CAMFA-IPSFA) 6,301 349073 128,114 517,756 321 959 488 790 135,224 913,579

Fuente: Seccién Contabilidad (Balances Mensuales)
Actuaria y Estadistica (Memorias Anuales de Labores)
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