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PROLOGO

Los sistemas de proteccion social son elementos fundamentales en
la gobernanza nacional. Encarnan los valores sociales de una sociedad
y tienen tres objetivos principales: garantizar el acceso a bienes y ser-
vicios esenciales a todos los miembros de la sociedad, promover una
seguridad socioeconémica activa y fomentar el potencial individual y
social para la disminucién de la pobreza y el desarrollo social'. La
proteccion social es una inversion en el desarrollo social y econémico
de las sociedades y de los individuos. De este modo, no sélo ayuda a las
personas a afrontar los riesgos y atenua las desigualdades, sino que les
permite desarrollar plenamente su potencial para el crecimiento indivi-
dual y para hacer contribuciones significativas a sus sociedades a lo
largo de su vida.

Al mismo tiempo, los sistemas de proteccién social son enormes
mecanismos redistributivos en la mayor parte de las economias, situdn-
dose a menudo por encima del 30 por ciento del producto interior bruto
(PIB). Las transferencias de esta magnitud requieren un sistema de
gobernanza y administracion competentes y, en particular, una adecuada
direccion financiera y gestion econdmica. En realidad, la contribucién
potencial de la proteccién social al desarrollo de los individuos y de la
sociedad no puede tener lugar si los recursos que la sociedad confia a
su sistema de proteccion social no se administran con el mayor esmero
y responsabilidad. Son muchos los regimenes de proteccion social que,
aunque bien disefiados, han fracasado por su deficiente gobernanza y
administracion.

' Bonilla Garcia y Gruat (2003).
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Reconociendo esta realidad, hace cinco afios el Sector de Proteccion
Social de la Organizacién Internacional del Trabajo (OIT) y la Asocia-
cién Internacional de Seguridad Social (AISS) emprendieron conjunta-
mente un esfuerzo pionero: se propusieron reunir y publicar por vez
primera, en una serie completa de textos técnicos —la Serie de Métodos
Cuantitativos en la Proteccion Social—, las calificaciones y las técnicas
que son determinantes para la sdlida gestién financiera y gobernanza de
los sistemas de proteccion social y de los regimenes individuales (que
abarcan desde los regimenes de prestaciones de corta duraciéon a la
asistencia sanitaria y a las pensiones, asi como a la asistencia social, las
prestaciones contra la pobreza, las prestaciones universales y los regi-
menes basados en la comunidad).

Este volumen es el quinto de la serie. Los cuatro ya publicados en
inglés, son:

— Actuarial mathematics of social security pensions (1999).

— Modelling in health care financing: A compendium of quantita-
tive techniques for health care financing (1999).

— Social budgeting (2000).

— Actuarial practice in social security (2002).

Estd en preparacién un sexto volumen que trata de las estadisticas
en la seguridad social.

El presente volumen ocupa un lugar central en la serie. Se trata de un
compendio de amplio alcance que incorpora elementos destacados de los
demads volimenes y trata de aspectos econémicos, fiscales y financieros,
el mercado financiero y la gobernanza financiera de las opciones alter-
nativas en materia de politicas para la financiacién de la proteccién so-
cial. Cada sociedad desarrolla su propio concepto global de proteccién
social, determinado por su sistema de valores y su capacidad econémica
y fiscal. Este libro muestra como pueden obtenerse y administrarse re-
cursos para financiar las transferencias que pueden ayudar a mitigar la in-
seguridad del ingreso y la pobreza, en el marco de una concepcién nacio-
nal de proteccién social. Ayuda al lector a analizar las consecuencias
econdmicas, fiscales y financieras de sistemas alternativos de financia-
cién de la proteccion social. A diferencia de los demds volimenes, que
fueron escritos sobre todo para especialistas cuantitativos (actuarios, ana-
listas financieros y economistas cuantitativos), este libro estd concebido
también para una audiencia mds amplia de analistas y de planificadores
de las politicas de proteccion social. La OIT y la AISS comparten la con-
viccion de que la comprension bdsica de una sélida gobernanza y plani-
ficacion financiera ha de formar parte de los estudios profesionales de
todos los planificadores de la proteccién social.



Prologo 27

Financiacion de la proteccion social es, por consiguiente, un com-
promiso entre un libro de texto para analistas y un compendio de con-
ceptos para planificadores de politicas y para los responsables de las
decisiones. Se abstiene de asesorar en materia de politicas y de someter
a critica a otras opciones alternativas de financiacién; mds bien expone
las caracteristicas técnicas de otros sistemas alternativos de financiacién
y sus potenciales efectos fiscales y econémicos. Explica también las
condiciones esenciales de la gestién financiera para un otorgamiento
eficiente y efectivo de las prestaciones sociales. Como libro de texto,
ofrece al lector una participacién activa bajo la forma de tareas pricti-
cas, para repasar y consolidar los conceptos esenciales analizados y
discutidos.

La OIT y AISS consideran que libros como el presente son siempre
obras en continua evolucién. Alentamos, por tanto, al lector a que con-
tribuya al desarrollo de los conocimientos en el terreno de la financia-
cién de la proteccién social, aportdndonos sus comentarios y sugeren-
cias para profundizar en el trabajo. De este modo, podremos desarrollar
juntos nuestros conocimientos basicos de financiacién de la proteccion
social.

AssaNe Diop DarLMmer D. Hoskins
Director Ejecutivo Secretario General
Sector de la Proteccion Social Asociacion Internacional
Oficina Internacional de la Seguridad Social
del Trabajo Ginebra, Suiza

Ginebra, Suiza
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INTRODUCCION

Antes de introducirnos en la discusién sustantiva sobre la financia-
cién de la proteccién social, es preciso hacer un breve comentario sobre
el propdsito de la ultima adicién a la serie de Métodos Cuantitativos. En
pocas palabras, este libro pretende ayudar a los planificadores, gestores
y analistas de la proteccion social a disefiar y poner en marcha sistemas
de financiacién de la proteccién social que sean eficaces y equitativos,
asi como eficientes desde el punto de vista fiscal, financiero y econémi-
co. Los sistemas de financiacion eficaces garantizan que las prestacio-
nes prometidas sean razonables y se puedan cumplir. Aspirar a la equi-
dad implica que la carga de la financiacién de la proteccion social se
comparta justamente entre los diferentes grupos y generaciones de la
poblacién. Apuntar a la eficiencia financiera, fiscal y econémica supone
asegurar que no se desperdicien los recursos de la sociedad (y que de
este modo no se incurra en pérdidas de bienestar) cuando se disefien y
se pongan en marcha los sistemas de financiacién. Pero antes de explo-
rar mas detalladamente esas metas, hemos de hallar nuestro camino
entre el laberinto de definiciones relacionadas con los conceptos de
proteccidn social y de seguridad social.

CONTEXTO Y LIMITACIONES DE LA DEFINICION

Para los fines propios de este libro, se adoptd una posiciéon pragma-
tica en lo que respecta a la definicién de la proteccion social. Al tratar
de la financiacién de la proteccion social, basta con definirla como el
conjunto de transferencias de ingreso (o prestaciones) en especie y en
metdlico que una sociedad aporta a sus miembros individuales con el
fin de:

— evitar o aliviar la pobreza; o
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— ayudar a hacer frente a una serie de eventualidades o riesgos de
la vida que, si se producen, podrian dar lugar a pérdidas de in-
greso. La pérdida de ingreso puede ser consecuencia de la pér-
dida del puesto de trabajo o de la capacidad de ganar dinero por
causas como la invalidez o la vejez, o incluso por tener que
conseguir asistencia médica costosa en caso de enfermedad o de
empeoramiento de la salud; o

— disminuir o corregir las desigualdades creadas a partir de la
distribucién primaria (previa a transferencias) del ingreso.

Uno de nuestros revisores observo acertadamente que esta defini-
cioén es algo restringida, e incluso minimalista. Hay que reconocer que
marca limites bastante estrechos, pero éste es un libro técnico sobre
técnicas de financiacién para ciertas transferencias y sobre el modo
de evitar consecuencias econdmicas y fiscales negativas, no un libro de
politicas que defienda y defina el alcance, el papel y la razén de ser de
la proteccién social en sociedades decentes dignas. Este tltimo propd-
sito quedaria muy lejos del campo de andlisis de este volumen, que no
es sino uno mas de una serie de textos técnicos sobre proteccion social.
Este texto contiene una notable riqueza de trabajo conceptual referente
al papel propio de la proteccidn social en las sociedades. Bonilla Garcia
y Gruat (2003) de la OIT, ponen de relieve el papel de las prestaciones
de proteccién social como inversion en el desarrollo de las sociedades.
Segtn ellos, la proteccién social tiene tres objetivos clave: garantizar el
acceso a bienes y servicios esenciales, promover una seguridad socioeco-
némica activa y fomentar los potenciales individuales y sociales para la
disminucién de la pobreza y para el desarrollo sostenible. Nuestro libro
se limita a hacer frente a algunos de los retos de planificacién o de
gestiéon que plantea aquella definiciéon u otra similar: la distribucién
eficiente y efectiva de transferencias que una sociedad ha decidido apor-
tar a sus miembros.

En la definicién restringida que aqui se utiliza, la proteccion social
tampoco tiene nada que ver con evitar o disminuir los riesgos, sino que
mds bien se centra en ayudar a las sociedades a organizar la financiacién
de los mecanismos que ayudan a la poblacién a atenuar o a hacer frente
a los riesgos. En la secuencia cldsica de la gestién del riesgo, es decir,
identificar el riesgo, prevenirlo o reducirlo, atenuarlo y enfrentarse al
mismo, nos ocupamos solamente de los dos ultimos aspectos. En un
reciente desarrollo conceptual, el Banco Mundial (2001a) situ6 todas las
medidas de proteccién social en el contexto mas amplio de «gestién del
riesgo social», que incluye mecanismos en el plano individual, comuni-
tario o nacional que evitan, reducen y mitigan el riesgo de caer en la
pobreza o de sufrir una pérdida sustancial de ingreso. En el Recua-
dro 1.1 se intenta disipar la incertidumbre de la definicién que envuelve
a estos términos.
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Es evidente que el enfoque del Banco Mundial en la gestion del
riesgo tiene por objetivo minimizar el efecto de equiparacion del ingreso
de las transferencias sociales, mientras que la OIT hace hincapié en las
transferencias como inversion en el desarrollo (mediante el fomento de
la paz social, entre otras cosas) y va, por tanto, mas alld del enfoque
relativamente estrecho de minimizar el riesgo de caer en la pobreza o de
perder partes sustanciales del ingreso propio.

Enfocamos la proteccion social en la forma de transferencias mone-
tarias o en especie asumiendo que el individuo, la comunidad o el pais
del que se trate hicieron todo lo posible, fuera de los mecanismos de
proteccién social, para eludir y disminuir los riesgos, como cualquier
individuo, familia, comunidad o sociedad prudente deberia hacer. Da-
mos también por supuesto que las transferencias de las que estamos
tratando estdn en consonancia con los papeles que el modelo de ciclo de
vida o cualquier otro modelo de proteccion social les haya asignado en
una determinada sociedad, Las técnicas aqui desarrolladas para una
gestion eficaz y eficiente de las transferencias sociales son herramientas
esenciales para la buena gobernanza, cualquiera que sea el modelo de
proteccién social que una sociedad haya adaptado.

En una sociedad, las transferencias sociales representan una parte
sustancial del ingreso nacional. Dependiendo de su etapa de desarrollo
econdmico, las sociedades redistribuyen entre un 5 por ciento (en paises
en desarrollo) y un 35 por ciento (en los paises de la OCDE) de su
producto interior bruto (PIB) a través del sistema formal de proteccién
social. Segun las estimaciones de la OIT, estos porcentajes equivalen a
unos 5 millardos de délares anuales. Sin embargo, las sociedades tam-
bién transfieren ingreso mediante arreglos informales dentro de y entre
unidades familiares (transferencias entre personas, dentro de las fami-
lias, en comunidades, etc.). En su conjunto, las transferencias formales
e informales pueden representar hasta un 40 por ciento del PIB mundial;
es decir, unos 12 millardos de délares del PIB total mundial, que ascien-
de a cerca de 30 millardos de délares. Ello significa que de cada délar
que se gana en una economia, los que lograron el ingreso en primer
lugar tienen que transferir consumo por valor de 40 céntimos a miem-
bros inactivos o de bajos ingresos de la sociedad. El nivel global de las
transferencias sociales en una sociedad no dice mucho sobre el nivel
real de la proteccidn social. Los montos totales de transferencias o gasto
social consisten en transferencias que alcanzan a los beneficiarios de
una manera eficiente y logran su propdsito de manera eficaz, pero tam-
bién implican determinada cantidad de desperdicios.
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Recuadro 1.1. Contingencias, riesgos y gestion del riesgo:
una introduccion a la terminologia

Las contingencias son sucesos que pueden ocurrir o no (sufrir un acci-
dente o ganar el premio mayor en la loteria, por ejemplo). Los riesgos son
contingencias que se perciben como de efectos negativos para individuos,
grupos, sociedades o incluso entidades mds complejas, como el medio am-
biente. Si se conoce, o si puede calcularse la probabilidad de que ocurra
un determinado riesgo, se cumple entonces una importante condicion ne-
cesaria para que dicho riesgo se considere como un riesgo asegurable. En
ciertos casos, sin embargo, incluso si se conoce la probabilidad de que
ocurra, el dafio potencial puede ser tan grande que el riesgo ya no pueda
ser asegurable (por ejemplo, un desastre ambiental provocado por un reac-
tor nuclear defectuoso). Si se trata de un riesgo asegurable, es posible cal-
cular la prima que un asegurado ha de pagar a la compaifia aseguradora,
permitiendo asi que esta ultima pudiera pagar una cierta cantidad de dine-
ro, sin ir a la quiebra, si el riesgo se acumulara para la persona asegurada.

Uno estd expuesto a un riesgo si un suceso determinado puede ocurrir
y afectarle con un cierto grado de probabilidad, por ejemplo, viviendo en
un ambiente en el que puede contraerse determinada enfermedad. Si esa
persona se traslada a otro pafs en el que dicha enfermedad no existe, ya
no estd expuesta a ella. Uno es vulnerable a un determinado riesgo si no
cuenta con los medios para hacer frente a las consecuencias de ese riesgo
una vez que haya ocurrido (por ejemplo, al no poder pagar la asistencia
médica que podria ayudarle a recobrar la salud). La proteccion social, en
el sentido técnico limitado que aqui se utiliza, no le ayudara a evitar los
riesgos (exceptuando lo que pueda hacerse mediante la prevencién de
accidentes o enfermedades) pero le hace menos vulnerable a las conse-
cuencias financieras si esos riesgos se hicieran realidad. Proporciona, por
tanto, alguna seguridad social.

No todos los riesgos son imprevisibles ni estdn fuera de nuestro con-
trol. Por ejemplo, la probabilidad de contraer una cierta enfermedad puede
reducirse mediante una conducta consciente de la salud, el riesgo de des-
empleo trasladdndose a otra regién donde las capacidades propias tengan
mayor demanda y la exposicién de la familia, envidndola fuera de un pais
acosado por disturbios politicos o por deficientes condiciones sanitarias.
Esto es reduccion del riesgo, evitacion o prevencion. Si uno esta pagando
cotizaciones al seguro que le dan derecho a una prestacién monetaria si
ocurriera una determinada contingencia, esto ayudaria a mitigar el riesgo.
Si la sociedad proporciona a un individuo prestaciones de asistencia social
(dirigida y sujeta a verificacién de recursos), si cayera realmente en la
pobreza, estas prestaciones le ayudarfan a hacer frente al riesgo. La carte-
ra completa de estrategias y arreglos, que abarcan desde la reduccidn,
evitacion o prevencion del riesgo hasta las maneras de atenuarlo o sobre-
llevarlo y que consisten en arreglos informales del individuo o de la fami-
lia, convenios basados en el mercado y disposiciones publicas, se conoce
como gestion social del riesgo (véase Banco Mundial, 2001a).
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El presente trabajo no entra en detalle sobre la manera en que las so-
ciedades determinan, o deberian determinar, el nivel de proteccion social.
El alcance y el nivel de proteccion social que una sociedad quiere aportar
a sus miembros estdn en gran medida determinados por sus valores, tradi-
ciones y, segtin Bonilla Garcia y Gruat (2003), su estrategia de desarrollo,
y en mucho menor grado por su capacidad econémica (este punto serd
objeto de andlisis en el Capitulo 1). No estamos asumiendo aqui posicio-
nes morales o éticas, si bien todos nosotros tenemos nuestras propias opi-
niones y las expresamos en los debates sobre politicas. En el contexto de
este libro, los niveles de prestaciones son objeto de nuestra preocupacion
s6lo si crean ineficiencias o si caen por debajo de las cotas que la socie-
dad haya marcado. Ello significa que no discutiriamos sobre si el monto
de una pensién deberia llegar al 50 o al 60 por ciento del salario de refe-
rencia, siempre que la pensién como tal no proporcione a demasiada gen-
te en edad demasiado temprana una salida indeseable de la fuerza de tra-
bajo, y que el gasto que lleva asociado no desplace la financiacion de otras
prestaciones, como el acceso a la asistencia sanitaria esencial.

Nuestra preocupacién principal es contribuir a garantizar que los
niveles de prestaciones (una vez determinados por los valores de la
sociedad) puedan financiarse compartiendo, o redistribuyendo, el ingre-
so. Si ello no puede conseguirse en un largo plazo, el sistema particular
estard condenado al fracaso. En términos relativos, la buena disposicién
para compartir el ingreso no depende necesariamente del nivel de ingre-
so, sino en buena medida de la percepciéon que se tenga de que el
sistema es o no es eficiente. Cualquiera que sea su nivel de riqueza, una
sociedad puede aportar basicamente niveles relativos muy elevados de
gasto social siempre que sus miembros estén dispuestos a financiar di-
chos niveles de transferencias a través de impuestos o cotizaciones. Por
otra parte, son muy pocas las personas que estdn dispuestas a tolerar
despilfarros en los sistemas publicos de redistribucion.

OBJETIVO

El objetivo de este volumen es proporcionar a los lectores un texto
metodoldgico que:

— les sea de ayuda en el proceso de elaboracion de politicas que
determina los niveles deseables y el campo de aplicaciéon de la
proteccidn social en un determinado pais; y

— les permita disefiar y mantener una estructura de financiacién de
los sistemas nacionales de proteccion social que garantice una
utilizacién eficaz y eficiente de los recursos disponibles en el
plano comunitario, nacional e internacional al mismo tiempo
que impulsa el desarrollo econémico a largo plazo.
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En términos practicos, el libro pretende ayudar a los analistas finan-
cieros a dar respuesta a la variedad de preguntas que suelen plantearles
los responsables de la elaboracion de politicas. Se presenta a continua-
cién una lista de preguntas tipicas, indicando al mismo tiempo los ca-
pitulos en los que pueden encontrarse respuestas provisionales para las
mismas:

¢ Qué nivel de gasto cabe esperar como sociedad en el corto, medio
y largo plazo si se introduce una determinada prestacion (o un conjunto
de prestaciones) de un cierto nivel? (véase el Capitulo 2).

¢ Cudl seria el efecto probable del sistema (0 de un nuevo régimen
o prestacion) sobre los resultados econdomicos y sobre el presupuesto
del gobierno? (véanse los Capitulos 3 y 4).

¢;Como se financia un determinado nivel global de proteccion so-
cial, es decir, como se asegura que hay recursos disponibles cuando las
prestaciones han de hacerse efectivas o se introduce una nueva presta-
cion? ;Las transferencias se financian con impuestos, mediante cotiza-
ciones, mediante pagos privados? ;Quién deberia pagar por qué cosas
en el sistema de proteccion social? (véase el Capitulo 5).

¢;Como podremos salvaguardar el valor del dinero que hemos de
mantener en reservas para financiar futuras obligaciones? (véase el
Capitulo 6).

;Como se organizan la administracion y la direccion financiera
para hacer un uso optimo y responsable de recursos escasos? (véase el
Capitulo 7).

Nuestra intencion es, por consiguiente, lograr que los lectores pue-
dan hacer contribuciones decisivas para la buena gobernanza’ de los
sistemas nacionales de proteccién social.

METODO

Este volumen ofrece una amplia variedad de opciones para financiar
una determinada transferencia social, asi como algunos criterios para
elegir la opcién adecuada en circunstancias nacionales especificas. No
propugna respuestas de tipo ‘talla tinica’ y trata de analizar las opciones
de financiacion de la manera mds imparcial. Que nosotros sepamos, éste
es el primer trabajo sobre la materia que pretende ofrecer una perspec-
tiva de conjunto de las numerosas opciones en la financiacién y en la

% Para la definicién del término «gobernanza», tal como se utiliza en este libro, remi-
tase al Glosario de términos.
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gobernanza financiera mediante un andlisis detallado de sus ventajas y
desventajas.

El andlisis, predominantemente tedrico, se complementa con un
Ejercicio Anexo que contiene un cierto nimero de tareas de casos y el
correspondiente modelo de soluciones, con referencia todas ellas a un
pais ficticio, Demolandia. El compendio permite al lector repetir los
conceptos importantes analizados en el libro aplicindolos a un pais en
concreto utilizando elementos practicos, analiticos y cuantitativos.

AUDIENCIA Y NIVEL DE DETALLE TECNICO

El libro esta dirigido fundamentalmente a analistas y planificadores
que trabajan (o aspiran a trabajar) en el fascinante y desafiante campo
de la proteccién social. Los analistas financieros hallardn en él una
perspectiva global de las capacidades que requieren. Si necesitan avan-
zar desde un tipo de andlisis financiero relativamente general a un drea
mds técnica de elaboracién de modelos y necesitan para ello mds por-
menores técnicos, deberian recurrir a los otros textos de la serie de Mé-
todos Cuantitativos. En cuanto a los analistas de politicas o planificado-
res que no son necesariamente especialistas en financiacidn, les seria de
utilidad captar la complejidad del disefio e implementacién de sélidos
sistemas de financiacién y de regimenes competentes de gobernanza
financiera.

Dado que es menos técnico que los restantes volimenes de la serie,
este libro seria también interesante para los responsables de las politicas
sociales que necesitan ser plenamente conscientes de la variedad de
instrumentos financieros disponibles y de sus posibles efectos en la
economia y en el presupuesto. No contiene todos los detalles matema-
ticos necesarios para calcular una tasa impositiva especifica o una tasa
de cotizacién (tema propio de otros volimenes de la serie). Sin embar-
go, explica las implicaciones financieras de diversos sistemas de finan-
ciacion y plantea reglas generales que permitirdn a planificadores y
analistas comprobar, al menos, si los cédlculos realizados por los actua-
rios y por otros especialistas técnicos se presentan en el orden adecuado
de magnitud. Los lectores de este libro —economistas, contables, actua-
rios, estadisticos o especialistas en politicas ptblicas por formacién—
estarian trabajando por lo general en ministerios de economia, planifi-
cacion, finanzas, trabajo, asuntos sociales y salud o en instituciones de
la seguridad social, o bien formando al futuro personal de la proteccién
social.

Escrito por profesionales para profesionales, este volumen refleja
mds de un centenar de afios de nuestra experiencia practica combinada
en todas partes del mundo. En algunos casos, puede hacerse patente la
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actitud escéptica de profesionales acerca de la teoria econdmica y las
finanzas publicas, o de las recetas cldsicas de la politica. Ello no obs-
tante, la conformidad con la teoria académica se vio asegurada por la
revision técnica realizada por el profesor Chris de Neubourg, que cer-
tific6 que no nos dejamos llevar por atajos demasiado pragmaticos.

LUGAR QUE OCUPA ESTE VOLUMEN EN LA SERIE METODOS
CUANTITATIVOS EN LA PROTECCION SOCIAL

Los titulos que hasta aqui completan la serie son:
— Actuarial mathematics of social security pensions (1999)

— Modelling in health care and financing: A compendium of quan-
titative techniques for health care financing (1999)

— Socialbudgeting (2000)
— Actuarial practice in social security (2002)

El sexto (y muy probablemente el dltimo) volumen de la serie,
Statistics and accounting in social protection, se encuentra en prepa-
racion.

Figura 1.1

) JERARQUIA DE LOS VOLUMENES EN LA SERIE
METODOS CUANTITATIVOS EN LA PROTECCION SOCIAL

Financiacion de la proteccién social

!

> Presupuesto social

/\

Elaboracién de modelos de la Prictica actuarial
financiacion de la asistencia sanitaria en la seguridad social
Estadisticas y contabilidad > Matematicas actuariales de las
en la proteccion social pensiones de la seguridad social

Este libro es el volumen «paraguas» o de perspectiva general. Todos
los libros de la serie son independientes entre si, ya que tratan de temas
distintos, y son comprensibles sin que el lector tenga que leerlos en con-
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junto para encontrar soluciones a problemas particulares en el campo del
andlisis cuantitativo de la proteccion social. La Figura I.1 describe la «je-
rarquia» de los diversos titulos y muestra los vinculos existentes entre el
actual y los demds volimenes de la serie. Este tltimo volumen establece
conexiones con los otros titulos de la coleccidn y con otras obras estandar
sobre temas especificos. Al final de cada capitulo, se ofrecen a los lecto-
res que necesiten mds informacion técnica sobre cuestiones especificas,
referencias a otros libros de la serie o la bibliografia pertinente.

ESQUEMA

El Capitulo 1 enfoca la definicién de la proteccion social desde el
punto de vista especifico de los analistas financieros, la naturaleza y los
objetivos de las transferencias sociales y sus efectos en la distribucién del
ingreso y en la pobreza. El Capitulo 2 examina el tamafio de los sistemas
de proteccion social en términos del gasto nacional total e identifica los
factores determinantes del gasto social. Cada analista de la politica finan-
ciera o social deberia ser consciente de la dimensién potencial final del
sistema de proteccion social introducido en un pais. En el Capitulo 3 se
analizan los efectos potenciales del sistema como un todo y sus incenti-
vos implicitos o explicitos para la economia. De nuevo, éste es un aspec-
to importante en el proceso de toma de decisiones en lo que atafie al ta-
maiio y a la letra pequefa institucional de un sistema nuevo o que ha de
ser reformado. El efecto de un conjunto de transferencias actuales o nue-
vas en el presupuesto del gobierno y en las estrategias de movilizacién
de recursos dentro del marco de las politicas se analiza en el Capitulo 4.

La comprension del tamafio potencial del sector de la proteccién
social (es decir, el volumen de su gasto y sus posibles efectos econdmi-
cos y fiscales) es necesaria para que el lector pueda apreciar plenamente
la variedad de técnicas de financiacién disponibles que se analizan en el
Capitulo 5, que es el centro metodoldégico del libro. Este Capitulo pre-
senta los diversos instrumentos que deberfan utilizarse para asegurar que
se dispone de dinero al vencimiento de las obligaciones. El Capitu-
lo 6, dedicado a la inversion de los fondos de proteccion social, reconoce
que el nivel de capitalizacién de fondos estd ascendiendo en numerosos
regimenes nacionales de proteccién social y que realizando inversiones
racionales y dptimas de sus reservas es un asunto de creciente importan-
cia en la gestidn financiera cotidiana de los sistemas nacionales o de sus
regimenes que los componen. El Capitulo 7 deja los temas de disefio y de
eleccion para pasar a los de una gestion y gobernanza sana describiendo
los medios estadisticos y juridicos disponibles para garantizar la utiliza-
cion eficaz y eficiente de los recursos de la sociedad para proteccidn so-
cial. Una breve conclusién sitia estas técnicas recién dominadas en el
contexto de la adopcién de decisiones politicas.
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Ejercicio Anexo

El Informe Tematico 1, elaborado en un contexto africano, trata de
uno de los problemas especificos mas importantes al que han de enfren-
tarse muchos especialistas en financiacién de la proteccién social, es
decir, la cuantificacién y la gestién financiera de los efectos potenciales
de la pandemia del SIDA. El Informe Temaitico 2, preparado en un
contexto europeo, estudia la relacién entre migracién y capitalizacién
previa de las transferencias sociales como respuesta a los problemas de
financiacion de la proteccidn social en una sociedad en proceso de en-
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vejecimiento. El Informe Tematico 3 aporta un «botiquin de superviven-
cia» de férmulas basicas que podrian ayudar a aquellos que han de hacer
célculos dificiles y casi improvisados en la presupuestacion de la pro-
teccidn social. El Informe Temadtico 4 hace un resumen de las definicio-
nes bdsicas y la terminologia de los mercados financieros para los ana-
listas de la proteccién social que no abordan de manera habitual la
temdtica de los mercados financieros.

El libro concluye con el Ejercicio Anexo: un conjunto de ocho ta-
reas de casos que se refieren a conceptos y temas discutidos desde el
Capitulo 2 al 7, acompaiiados de modelos de soluciones. Su objetivo
principal es permitir al lector aplicar sus conocimientos tedricos al terre-
no préctico de las politicas.

UNA ADVERTENCIA

Las limitaciones de este libro son consecuencia obvia e inevitable de
los limites del conocimiento de sus autores. Hemos tratado de poner
sobre el papel lo que conocemos y de describir las herramientas que
utilizamos en nuestro trabajo. Con todo, la financiacién de la proteccién
social es un drea académica nueva y, como cualquier otro dominio aca-
démico verdadero, abre un amplio campo para ulteriores estudios y
mejoras. Si bien es cierto que creemos saber bastante sobre los efectos
financieros de instrumentos especificos de financiacién, nuestro conoci-
miento sigue siendo insuficiente, por ejemplo, en la interaccién entre
economia y proteccién social, o sobre el establecimiento de puntos de
referencia para evaluar los resultados de regimenes y sistemas mediante
indicadores. A lo largo del libro hemos sefialado estas cuestiones abier-
tas. Es mucho el trabajo que queda por hacer, y asi es como deberia ser.
De no ser asi la vida resultaria muy aburrida. Abiertos a comentarios y
sugerencias, estamos dispuestos a participar en discusiones. Pueden po-
nerse en contacto con nosotros por correo electrénico (actnet@ilo.org)
o a través de la OIT.

L.OS AUTORES
Ginebra, Otoiio de 2003






1. CONCEPTOS BASICOS: PROTECCION SOCIAL
Y TRANSFERENCIAS SOCIALES

Antes de abordar la temadtica propia de este libro serd necesario
definir algunos conceptos que se utilizardn como antecedentes para el
andlisis de la financiacién de la proteccién social, las transferencias
sociales, el presupuesto social, las desigualdades en el ingreso y la efi-
ciencia en las transferencias.

En este capitulo, el concepto de «proteccion social» se define, de
forma algo restrictiva, en t€rminos econémicos y financieros. La protec-
cién social es el conjunto de medidas que una sociedad establece y
aplica para proporcionar a sus miembros alguna forma de seguridad en
su ingreso; estas medidas necesariamente han de causar un profundo
impacto en la distribucion del ingreso en el pais. Como se sefial6 en la
Introduccién, el ambito del andlisis que se emprende en este libro se
limita, por lo general, a medidas que pueden caracterizarse como trans-
ferencias formales de ingreso en efectivo (como las transferencias mo-
netarias en forma de pensiones o de prestaciones para los hijos) o en
especie (como el suministro de asistencia médica). Las transferencias
formales excluyen, por consiguiente, cualquier medida de proteccién
social que no esté relacionada con transferencias de ingreso en dinero o
en especie como, por ejemplo, las garantias de empleo otorgadas en los
antiguos paises de economia planificada, o las estrategias individuales o
intrafamiliares de gestion de riesgos, tales como las de ahorro, propie-
dad de la vivienda, pluriempleo o las transferencias informales entre
personas en al dmbito familiar.

Aunque el resto de este libro se centrard en las transferencias for-
males de proteccion social, el presente capitulo considera las transferen-
cias de ingreso en un contexto mds amplio que incluye todas las trans-
ferencias (formales e informales) que se efectian en una sociedad. Se
intentara también determinar si existe un nivel «normal» de transferen-
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cias en una determinada sociedad. Todo ello proporcionard un marco de
referencia nuevo y diferente para el debate sobre lo accesible de una
proteccidn social integral «desde la cuna hasta la sepultura». En lineas
generales, el razonamiento es el siguiente: si una sociedad redistribuye
mediante transferencias informales un volumen mucho mayor de ingre-
sos que el que se registra en las estadisticas oficiales, formalizando
dichas transferencias, o mediante la introduccién de nuevas prestaciones
o de la expansion de los sistemas vigentes de prestaciones, es posible
que en esa sociedad no se produzca aumento alguno del nivel global de
transferencias. Lo mds que podria suceder es que las transferencias in-
trafamiliares, que antes eran informales, se transformen en transferen-
cias formales en las que la carga de la financiacién y de la entrega de
las prestaciones recaeria sobre mas hombros.

1.1. PROTECCION SOCIAL MEDIANTE TRANSFERENCIAS
SOCIALES

Se sefialé antes que en una determinada sociedad la proteccién
social, tal como se entiende en este texto, consiste esencialmente en una
sistema de transferencias que redistribuyen el ingreso dentro de las
unidades familiares o entre diferentes unidades familiares. Exploremos
ahora con mds detalle aquella definicién «financiera», algo restrictiva,
de la proteccién social.

Las transferencias de ingreso, también llamadas «prestaciones» en
el argot propio de la proteccién social, pueden consistir en transferen-
cias en dinero o en especie. Ambos tipos pueden considerarse respuestas
a la necesidad de ayudar a las personas a afrontar determinados riesgos
(por ejemplo, la disminucién de sus ingresos por razén de enfermedad
o de insolvencia del negocio familiar en el sector econdémico informal)
o simplemente con el objetivo de equiparar los niveles de consumo
dentro de un grupo social o de una sociedad. El concepto de transferen-
cia monetaria es muy sencillo: unas personas transfieren a otras ciertas
cantidades de dinero. Las transferencias en especie son también transfe-
rencias de ingreso. Si alguien se beneficia de la asistencia sanitaria
gratuita (es decir, de los servicios de cuidado de la salud disponibles
para todos, financiados con impuestos y que se prestan gratuitamente en
el punto de entrega a todas las personas que viven en el pais, sin tener
en cuenta su capacidad de pago de los servicios o los pagos de impues-
tos o cotizaciones que esas personas hayan efectuado anteriormente), la
utilizacién que se hace de ese servicio es en realidad una transferencia
de ingreso equivalente al costo monetario del servicio utilizado. Un
elemento esencial en la definicion de la transferencia social en el marco
de la proteccion social es el flujo real de ingreso entre grupos o entre
individuos. La existencia de este flujo puede resultar del hecho de que
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la persona que lo recibe estuviera cubierta por un seguro, o de que el
Estado o la comunidad decidiera que era necesario lograr una cierta
igualdad en la distribucién del ingreso. En el Recuadro 1.1 se especifi-
can las razones por las que las prestaciones de seguros se consideran
también transferencias de ingreso.

Sin embargo, las transferencias de ingreso son en si mismas un me-
dio més que un fin. Su finalidad (otro elemento esencial en la definicién
de la proteccién social como un conjunto de transferencias sociales) es:

— garantizar un nivel minimo de utilizacién por personas que viven
en la pobreza o en los umbrales de la misma,

— sustituir en su totalidad o en parte las pérdidas de ingreso resul-
tantes de ciertas contingencias, o

— lograr un nivel més alto de igualdad en los ingresos.

Una proteccion social eficaz de las personas no es el resultado de
las transferencias monetarias que se realicen, sino mds bien de la trans-
ferencia de derechos a un cierto nivel de consumo. En realidad, a un
jubilado no le importa demasiado cudnto dinero en términos nominales
le depositan todos los meses en su cuenta bancaria. Lo que si le importa
es lo que €l o ella (o sus nietos) puedan comprar con ese dinero. Es
importante tener en cuenta que el consumo, en este contexto, incluye el
«consumo», es decir, la utilizacion de cosas tan esenciales como servi-
cios de asistencia sanitaria, niveles elementales o superiores de educa-
cién y alojamiento (vivienda).

La consideracién de las prestaciones de proteccién social como de-
rechos a un cierto nivel de consumo serd de ayuda para dar respuesta a
una cuestién importante que con frecuencia se suscita en el marco del
debate actual en torno a la capitalizacién o la no capitalizacién de los
regimenes de pensiones. El problema estriba en que si las personas se
ven obligadas a ahorrar para sus futuras pensiones, ;podriamos pensar
que estamos en presencia de una transferencia entre individuos, o tal vez
que este régimen de proteccidn social no es sino una transferencia de
ingreso entre las diferentes etapas de la vida de una persona? El dinero
que alguien ingrese en su cuenta bancaria seguird en la misma cuando
se jubile, o al menos una parte del mismo, dependiendo de lo bien que
su ejecutivo bancario haya gestionado la cuenta a lo largo de su vida
activa. Sin embargo, uno no puede en realidad ejercer influencia en el
nivel de consumo de bienes y servicios que su dinero podrd comprar. Si
los productores activos del PIB no quieren proporcionarle una cuota tan
grande de consumo como la esperada, es probable que ellos aumenten
los precios de los bienes y servicios que mas necesita (por ejemplo, la
asistencia a personas de edad avanzada, o la entrega a domicilio de
productos de la tienda de comestibles), o hallardn la manera de gravar
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su ingreso con el fin de impedir que su pensién de jubilacién alimente
la tasa de inflacién. En dltimo término, tendrdn que convenir en com-
partir de algin modo el consumo financiado por el PIB actual.

Recuadro 1.1. Prestaciones de seguros como transferencias
de ingreso

Supéngase que un régimen de seguro de invalidez cubre a toda la
poblacidn activa. Cada afio, cualquier persona k con cobertura de seguro
afronta un riesgo de discapacidad que puede describirse por la probabi-
lidad pi de «entrada en la invalidez», en el lenguaje de los actuarios de
seguros. El riesgo financiero que asume el régimen de seguro para dicha
persona en un afio determinado ¢ es el producto de la probabilidad pi por
el monto de las prestaciones bi a las que dicha persona tiene derecho
durante el afio (es decir, entre el momento de incidencia de la invalidez
y el final del periodo). El riesgo total que el régimen de seguro deberd
afrontar por nuevas entradas NE durante el afio 7 es:

NE, = X, pi . * bi,, (1.1.1)
Junto con el gasto para los casos de discapacidad que ocurrieron en

afios anteriores, para los que todavia tienen que pagarse las prestaciones
EO, el gasto total (prestaciones) GT esperado para dicho aflo asciende a:

GT, =EO, + NE, (1.1.2)

GT es el gasto total esperado para el afio ¢ (haciendo de momento caso
omiso de los costos de gestién). En un régimen cldsico de seguridad
social con sistema de reparto segtin la cotizacidon, este gasto total ha de
cubrirse con las cotizaciones (sin tener en cuenta, para seguir con el
razonamiento, otros ingresos propios de un régimen de seguridad social)
y se calcula de la siguiente manera:

GT,=p,* pm,=ITC, = T, * STA,= con, * cm, (1.1.3)
donde:
ITC = ingreso total por cotizaciones
p = cifra promedio de beneficiarios en ¢
pm = prestacion media en ¢
T = tasa de cotizacién en el afio t
STA = salario total asegurable de todos los cotizantes al régimen
con = cifra promedio de cotizantes en
cm = cotizacién media.

TE es, pues, igual a la 7-ésima parte del ingreso total /7C de los
cotizantes activos. Es el monto del ingreso transferido por un promedio
con de cotizantes para una media de p beneficiarios en el afio . De ahi
que las prestaciones del seguro se consideren transferencias de ingreso.
La diferencia entre las prestaciones del seguro y las transferencias uni-
versales incondicionales (prestaciones) o transferencias sujetas a la veri-
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ficacion de los recursos de las personas para determinar su derecho a
percibir la prestacion se reduce sencillamente a la naturaleza juridica de
los derechos (es decir, tener derecho a las prestaciones como cotizante,
o como residente, o como residente que satisface una determinada con-
dicién para su seleccion, por ejemplo, su pobreza). Nuestro interés en
este texto se centra en las técnicas y en los métodos empleados para
asegurar que al gasto total GT le correspondan cantidades equivalentes de
recursos.

Deberia tenerse presente que cualesquiera que sean las prestaciones
que un régimen de proteccién social pueda prometer no podrdn causar
en el corto plazo impacto alguno en el tamaiio de la tarta del consumo
que hay que distribuir entre las personas activas y no activas; a lo sumo
se podrd intentar regular el tamafio relativo de las porciones de la tarta.
A largo plazo, sin embargo, podrdan ayudar de manera indirecta a au-
mentar el tamafio de la tarta (por ejemplo, manteniendo en buen estado
de salud a la fuerza laboral que ya esté en proceso de envejecimiento).
El tamafio total de las tartas del futuro recibird también la influencia de
muchos otros factores, como la evolucién demogréfica, la calidad de la
poblacién activa, los cambios en los mercados mundiales, el volumen de
las inversiones nacionales, la calidad del sistema educativo, etc.

Una conclusién importante que puede extraerse de este andlisis es
que ningun régimen de proteccion social, sea lo que sea lo que promete
o la manera en que se financie, podrd garantizar un determinado nivel
absoluto de consumo o utilizacién en un futuro préximo o lejano. Lo mds
que puede hacer es intentar emitir derechos a una cuota relativa de utili-
zacion total actual o futura en una determinada sociedad. Cuanto mas
largo sea el horizonte temporal de las promesas formuladas, tanto mayor
serd la incertidumbre respecto de los niveles absolutos de utilizacién.

En cualquier caso, los regimenes de proteccion social producen pro-
fundos efectos en la distribucién del ingreso en un pais. El tamafio y la
naturaleza de los ajustes en la distribucién nacional del ingreso previa
a las transferencias son bdsicamente cuestién de ética. Cada sociedad
determina el nivel de prestaciones sociales que una persona deberia
disfrutar en caso de producirse una determinada contingencia.

Asi, pues, las transferencias sociales transforman las normas éticas
en ingresos monetarios o0 en especie que se traspasardn a su vez a los
niveles de consumo. En principio, una sociedad puede decidir si redis-
tribuye de manera formal o informal el ingreso a fin de satisfacer aque-
Ilas normas éticas. La Figura 1.1 muestra el mecanismo bdsico de ese
proceso redistributivo. Los valores y las normas de la sociedad estable-
cen que las personas necesitadas deberian recibir un cierto nivel de
asistencia. La escala de preferencias de la sociedad, la experiencia y las
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capacidades administrativas determinardn entonces si estas transferen-
cias deberfan organizarse formalmente mediante leyes establecidas o
dejarse en manos de la iniciativa privada.

Figura 1.1

LA PROTECCION SOCIAL TRANSFORMA LAS NORMAS ETICAS
EN TRANSFERENCIAS

Transferencias monetarias y en especie en una sociedad
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Fuente: OIT.

Si se ha decidido formalizar un cierto tipo de transferencias, el régi-
men deberd pasar entonces por un filtro de accesibilidad econémica, fis-
cal y financiera, asi como por un segundo filtro de capacidad administra-
tiva para el suministro de prestaciones. Un sistema basico de proteccion
social que ofrezca prestaciones muy modestas puede ser fiscalmente ac-
cesible en un pais de bajos niveles de ingreso, si bien cabe la posibilidad
de que ese pafs no cuente con la maquinaria administrativa necesaria para
un procedimiento complejo de verificacion de los recursos personales o
per cépita. Por otra parte, es posible que un pais tenga a su disposicién
una sofisticada maquinaria administrativa, pero sea incapaz de sobrelle-
var la carga financiera adicional de un nuevo sistema de prestaciones.
Este puede ser el caso en algunos paises en transicion.

Las transferencias sociales producen diversos efectos en la poblacion.
Para citar sélo algunos, ayudan a restablecer o conservar un buen estado
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de salud o hacen mads llevadera una enfermedad; apoyan financieramente
a las familias, alivian las preocupaciones de los padres respecto al futuro
de sus hijos, aligeran la carga que trae consigo el cuidado de las personas
de edad avanzada, y ayudan también a mantener un determinado nivel de
productividad de la mano de obra con lo que prestan un apoyo de crucial
importancia para la paz y la cohesién social. Todo ello se logra, en dlti-
mo término, mediante transferencias monetarias y en especie que equiva-
len a un cierto nivel de utilizacién que la poblacién activa cede en bene-
ficio de las personas inactivas y de los pobres.

Las medidas estadisticas, como las que se aplican en el Capitulo 2,
sOlo registran por lo general transferencias sociales formales. Sin em-
bargo, la presencia de un escaso nimero de tales transferencias no
implica necesariamente que una sociedad no sienta preocupacién por
los menos afortunados, puesto que es posible que les esté transfiriendo
recursos por vias informales. Dado que practicamente ninguna sociedad
permitird que su poblacién inactiva o dependiente muera de hambre
(excepto en situaciones de la mds extrema pobreza), ha habido y habra
siempre transferencias de ingreso en una forma o en otra entre los gru-
pos activos y los inactivos o dependientes en una sociedad. En el sector
informal, muchas de esas transferencias se haran en especie, como el
suministro de alimentos y de vivienda para nifios y ancianos, para los
miembros invdlidos o desempleados de una familia, de un clan social
o de una aldea. En el sector formal, la sociedad en gran medida, aun-
que no plenamente, ha dispuesto el establecimiento de sistemas for-
males de proteccion social para realizar esas transferencias. Este es el
caso en la mayoria de los paises de la OCDE y de Europa central y
oriental. A pesar de ello, en todas la sociedades nacionales las transfe-
rencias formales de proteccidon social siguen complementiandose con
transferencias informales dentro de las familias, de los clanes sociales
y de las comunidades, si bien es cierto que en muchos paises de la
OCDE estas transferencias informales no son sino residuos de antiguas
tradiciones.

Todos los sistemas de transferencias, tanto formales como informa-
les, tienen cuatro componentes:

— financieros;
— normas que regulan los derechos;

— una organizacién que opera los flujos redistributivos y/o los pro-
veedores de bienes y servicios, y

— destinatarios.

La diferencia fundamental entre las transferencias formales y las
informales es que en los regimenes formales los cuatro componentes
citados se definen o deben estar definidos por ley o por convenios con-
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tractuales, mientras que en las transferencias informales uno o dos, al
menos, de esos componentes (si no todos ellos) se definen sobre una
base ad hoc, de acuerdo con obligaciones legales tradicionales o gene-
rales dentro de las unidades familiares.

En cualquier caso, en términos econémicos los sistemas formales
e informales de transferencias se sustituyen unos por otros. Si uno no
existe o no funciona, se desarrollard el otro. No esta suficientemen-
te claro si la introduccién de transferencias publicas (que constituyen
el grueso de las transferencias formales) reemplaza a las transferen-
cias informales privadas de una en una. Lampman y Smeeding (1983,
p. 45-66) establecieron que la ratio de transferencias privadas respecto
de las ptblicas en la cifra total de transferencias recibidas por las
unidades familiares se invirti¢ practicamente en los Estados Uni-
dos entre mediados de la década de 1930 (cuando se introdujo el sis-
tema de seguridad social) y 1980 (véase la Figura 1.2). Sin embargo,
dichos autores sefialan también que el nivel absoluto de transferencias
privadas interfamiliares ha permanecido casi inalterado. Esto significa
que mientras el sistema publico ha asumido una creciente cuota de
responsabilidad en la proteccidon social nacional, también puede haber
aumentado el nivel global de proteccion (o de transferencias) en térmi-
nos absolutos en vez de haber simplemente reemplazado a las transfe-
rencias informales.

Figura 1.2

DESPLAZAMIENTO DE LAS TRANSFERENCIAS
INTERFAMILIARES HASTA LAS GUBERNAMENTALES.
ESTADOS UNIDOS, 1935-80
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Fuente: Lampman y Smeeding (1983).
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1.2. SISTEMAS INFORMALES DE TRANSFERENCIAS

Las transferencias informales intrafamiliares e intracomunitarias pue-
den desglosarse en toda una gama de diferentes tipos que esencialmente
pueden agruparse en tres encabezamientos principales: transferencias para
la infancia, para la edad activa y para la vejez. Si se trata de familias nu-
cleares y extendidas, suelen consistir simplemente en compartir el ingre-
so y el consumo o utilizacién entre los que mantienen a la familia y los
miembros dependientes de la misma, asi como la prestacion de servicios
de enfermeria en casos de enfermedad o de discapacidad fisica duradera.
La solidaridad en las crisis vitales suele extenderse también a comunida-
des y clanes muy unidos. Nétese, sin embargo, que las prestaciones al
amparo de esos arreglos informales son ad hoc y sumamente inseguras.
La carga del apoyo recae sobre las familias y su confiabilidad dependera
de la relativa afluencia econdémica de la familia o de la comunidad, asi
como de la estabilidad de su situacién econémica. Estas familias o comu-
nidades estan sujetas a riesgos comunes tales como malas cosechas como
consecuencia de condiciones meteoroldgicas adversas o disturbios politi-
cos. A menudo, las prestaciones estan también condicionadas a la confor-
midad con normas de comportamiento de la sociedad, que pueden ser la
antitesis de los intereses e incluso de la dignidad de las personas.

Los niveles de prestaciones son asimismo extremadamente desigua-
les. Las familias generosas pueden dar mds que otras, las comunidades
ricas pueden aportar mas que las demds, o a la inversa. Cuanto mayor sea
el grado de dependencia en una familia o en una comunidad, tanto menor
serd probablemente la prestacion potencial. Existe un largo historial de
publicaciones sobre modelos de transferencia del ingreso y de distribucién
del consumo dentro de las unidades familiares. Una de las variables clave
de resultados utilizada para medir la equidad en la distribucién intrafami-
liar del consumo es el nivel y la calidad del consumo de alimentos.

En algunos paises en desarrollo, segtin se informa, la distribucion
del consumo de alimentos sigue siendo muy desigual. Un estudio rea-
lizado en Pakistdn concluye: «Es posible que en una familia bien pro-
vista de alimentos alguien esté desnutrido como consecuencia de una
enfermedad, de cuidados inadecuados o de la distribucién injusta o no
equitativa de los alimentos» (Nazli y Hamid, 1999, p. 21). Entre los
desnutridos, «las nifias sufrian més que los nifios» (ibid., p. 11). Al
parecer, el grado de control femenino del ingreso en los hogares esta
altamente correlacionado con la equidad en la distribucién del consumo
entre los miembros de la familia. El grado de control, a su vez, parece
estar correlacionado con el nivel de educacién de las mujeres'. El pa-

' Aportan pruebas de ello, por ejemplo, Simister y Piesse (2002) para la Repiblica
Sudafricana, y Koolwal y Ray (2002) para Nepal.
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norama no esta tan claro cuando se trata de la financiacién del acceso
a servicios bdsicos de salud. Otras fuentes no sefialan prejuicios de gé-
nero en lo que respecta a los servicios esenciales para la salud. Si bien
Nazli y Hamid (1999) encuentran ciertos prejuicios contra las nifias en
Pakistan, Sauerborn er al. (1996) no perciben tales sesgos en Burkina
Faso, aunque mencionan un marcado sesgo en la utilizacién del cuidado
de la salud respecto de personas en edad activa.

Los modelos existentes en el reparto del ingreso (y del consumo) en
el seno de las unidades familiares juegan, evidentemente, un papel de-
cisivo en la eficacia de las transferencias sociales formales. Su impor-
tancia puede ser aiin mayor en la zona gris que existe entre las transfe-
rencias formales e informales. Las pensiones bdsicas universales (por
ejemplo, en Brasil, Namibia y la Reptblica Sudafricana) tienen efectos
importantes para el bienestar de unidades familiares enteras, incluso si las
prestaciones de jubilacién que reciben no llegan a un délar estadouniden-
se por dia. Los pensionistas mds ancianos parecen estar actuando como
agentes informales de asistencia social en sus hogares. El pago de una
pensién bdsica a los ancianos en una unidad familiar estd correla-
cionado con mejoras en el tamafio y peso de los nifios, asi como en la
matricula y asistencia a las escuelas (véase Barrientos y Lloyd-Sherlock,
2002). Incluso cuando el llamado efecto de «deslizamiento» no llega a
ser perfectamente equitativo, esas combinaciones de medidas de protec-
cién social formal e informal pueden constituir una manera valida y rea-
lista de ampliar eficazmente la cobertura de la proteccion social en los
paises en desarrollo. Con todo, atin hay que investigar mds sobre los efec-
tos distributivos de esas combinaciones, como también sobre la sosteni-
bilidad financiera a largo plazo de esos sistemas de transferencias.

Existe también informacién acerca de la naturaleza y el tamafo de
las transferencias informales entre unidades familiares. Hay abundante
bibliografia sobre los motivos, alcances y determinantes de las transfe-
rencias privadas entre unidades familiares en diferentes paises y existen
pruebas de que las transferencias privadas en los llamados paises desa-
rrollados y en desarrollo no son de cardcter puramente altruista sino que
en gran medida estdn motivadas por un intercambio de transferencias
por servicios explicitos o implicitos u otros bienes (véase por ejemplo,
Cox y Jakobson, 1995, y Cox et al., 1996). Es evidente que la condicio-
nalidad econémica en las transferencias informales reduce su eficacia
contra la pobreza.

En numerosos paises en desarrollo, las transferencias sociales for-
males no llegan ni al 20 por ciento de la poblacién total. Las transferen-
cias informales basadas en la solidaridad y en los valores de la familia
y de la comunidad tendrdn necesariamente que desempefiar un impor-
tante papel en muchas sociedades en el futuro. Es de lamentar, sin
embargo, que como consecuencia de la migracion rural-urbana y de la
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existencia de nuevos riesgos externos, como la pandemia del SIDA,
muchas familias o pequefias comunidades no estén ya en disposicién de
ofrecer proteccion social bdsica a todos sus miembros. Nuevas fuentes
de solidaridad de mayor tamafio deberdn tomar gradualmente el relevo.
Como se menciond antes, una combinacion de mecanismos formales e
informales de proteccion social puede ser la solucién mds prometedora,
pero una sélida gestion financiera de los regimenes de transferencias
formales sigue teniendo una importancia decisiva para alcanzar resulta-
dos satisfactorios.

1.3. SISTEMAS FORMALES DE TRANSFERENCIAS

El sistema cldsico de transferencia formal proporciona tres tipos
basicos de transferencias a partir de la estructura de las prestaciones que
se presenta en la Tabla 1.1.

Tabla 1.1
TRANSFERENCIAS EN LA PROTECCION SOCIAL FORMAL

Grupo receptor de transferencias de personas activas empleadas

Infancia Edad activa Vejez

Prestaciones familiares Asistencia social Pensiones de vejez
(asignaciones para
la infancia)

Prestaciones de asistencia Prestaciones Pensiones de
sanitaria monetarias sobrevientes
a corto plazo

Asistencia social Prestaciones de Asistencia social
cuidado de la salud

Subsidios para la vivienda Subsidios Subsidios para la
para la vivienda vivienda

Prestaciones de educacién Prestaciones Prestaciones de
por desempleo cuidado de la salud

Asistencia de larga Subsidio Asistencia de larga

duracion de invalidez duracién
Prestaciones

de rehabilitacidn

Prestaciones
de sobrevivientes

Asistencia
de larga duracién
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Todas estas transferencias formales confluyen hacia el mismo obje-
tivo que las transferencias informales en el sector informal o que el resto
de las transferencias informales en el sector formal. Todas ellas van
dirigidas a lograr que el grupo inactivo utilice bienes y servicios, ya sea
de acuerdo con sus necesidades o segtn el nivel previamente financiado
por el ingreso derivado del empleo o del trabajo auténomo. Dado que
los sistemas formales de transferencias sociales operados mediante los
sistemas nacionales de proteccién social constituyen el nicleo de este
libro, es necesario definirlos aqui con todo detalle, por engorroso que
ello pueda resultar para el lector.

1.3.1. Definicion de la proteccion social formal, sus funciones,
instituciones y fuentes de financiacién’

Para los fines propios de este texto, es preciso definir el dmbito
material del término «proteccion social». En la bibliografia y en el
debate publico sobre temas sociales, este término ha ido sustituyendo
progresivamente al de «seguridad social» el cual, aunque fuera de uso
comun en décadas pasadas, suele entenderse como el conjunto de trans-
ferencias que tienen su origen en el empleo del sector formal. Si bien
la expresidn «proteccién social» es un concepto mas amplio, no goza
todavia de aceptacién universal, de modo que es aqui conveniente y
oportuno definirlo.

Un sistema nacional de proteccion social (SNPS) puede describirse
esencialmente como un sistema de regimenes de transferencia social que
interviene mediante funciones legalmente establecidas y determina-
das en aquellos casos en los que se pone de manifiesto un conjunto
definido de necesidades. Este libro incorpora definiciones y clasificacio-
nes desarrolladas dentro del Sistema Europeo de Estadisticas Integradas
de Proteccion Social (SEEPROS) como punto de partida, dando un
cardcter mds universal a la definicion del SEEPROS al afadirle varias
categorias de necesidades y de funciones que parecen apropiadas para
paises en desarrollo. Un andlisis mas pormenorizado de la definicion y
del campo de aplicacién del término «proteccidn social» se encuentra en
el Anexo 1-Al al final del presente capitulo.

En numerosos paises, los sistemas de proteccidon social se compo-
nen de cuatro elementos *:

— regimenes de seguridad social: regimenes de prestaciones en fun-
cién del empleo, como las pensiones relacionadas con el em-
pleo: prestaciones en metdlico de corta duracién; prestaciones

% Esta seccion estd s6lidamente basada en los conceptos y definiciones utilizados por
Hagemejer (2000).
* Véase Cichon y Samuel (1995), pp. 1y 2.
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por accidentes del trabajo y por desempleo; y tal vez alguna
modalidad de prestacién para el cuidado de la salud;

— regimenes universales de prestaciones sociales: regimenes de
prestaciones para todos los ciudadanos, incluyendo las asigna-
ciones familiares financiadas con impuestos asi como las pres-
taciones para el cuidado de la salud;

— regimenes de asistencia social: sistemas para atenuar la pobre-
za destinados a ciudadanos y residentes con necesidades espe-
ciales;

— regimenes de prestaciones complementarias: tal como se estable-
cen en convenios colectivos o basados en la comunidad, o en
contratos individuales legalmente autorizados y manejados de
ordinario por cooperativas o entidades del sector privado.

Un régimen de proteccidn social es un conjunto definido de normas,
sustentado por una o mds unidades institucionales, que rigen el suminis-
tro y la financiacién de transferencias de proteccién social. Las institu-
ciones que suelen estar involucradas son:

— regimenes de seguros sociales;

— gobiernos nacionales, regionales o locales;

— fondos de pensiones auténomos y autoadministrados;
— compaiias aseguradoras;

— empleadores ptblicos y privados;

— mutualidades (seguros);

— entidades privadas de bienestar y asistencia.

Cada una de estas instituciones puede administrar uno o mas regi-
menes. Todo el conjunto de los regimenes de proteccién social que
operan en un determinado pais recibe aqui el nombre de Sistema Nacio-
nal de Proteccion Social (SNPS). Esta definicién es practicamente idén-
tica a la de «estado de bienestar» que se utiliza en los textos econdmicos
anglosajones. La definicién de «estado de bienestar» sigue siendo algo
imprecisa. Nick Barr (1993, pp. 6-7) escribid: «El concepto de estado de
bienestar... desafia una definicién precisa y no se ha hecho ningtin in-
tento para ofrecer una... incluso Richard Titmuss (1958) eludié hacer-
lo». Por pragmatismo, utilizaremos los términos «sistema nacional de
proteccién social» y «estado de bienestar» de manera intercambiable,
aunque preferimos el primero de los dos.

Conviene advertir en este contexto que en la definicién de la pro-
teccion social formal se incluyen también algunas transferencias que
estan a cargo del sector privado, pero sélo aquéllas que estén legalmente
autorizadas. Los convenios privados entre personas fisicas y agentes
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institucionales privados que no estén establecidos por las autoridades
publicas, asi como los acuerdos estrictamente privados entre personas
fisicas, no tienen cardcter formal y no son, por tanto, objeto de consi-
deraci6n en este libro®,

Las funciones esenciales de un SNPS (ademads de la funcién general
de equiparacién de los ingresos) y las necesidades a las que ha de hacer
frente, se especifican en la Tabla 1.2. En el lenguaje propio de la gestién
del riesgo, muchas de esas necesidades pueden definirse como «riesgos»
(aunque no todas, como sucede con la necesidad de prestar asistencia a
la infancia).

Tabla 1.2
NECESIDADES CUBIERTAS POR UN SNPS Y SUS FUNCIONES

Tipo de necesidad: Funciones del SNPS para hacer frente al tipo de
la persona frente a... necesidad
Enfermedad Transferencias monetarias en sustitucién del

ingreso en relacion con enfermedades fisicas o
mentales, excluyendo la invalidez en caso de
incapacidad para el trabajo

Mal estado de salud o Suministro de bienes y servicios de asistencia sani-
necesidad de aliviar taria necesarios para conservar, restablecer o mejo-
sus efectos rar la salud de las personas protegidas, sin tener en

cuenta el origen de la afeccidon (= transferencia
indirecta de ingreso)

Invalidez Transferencias monetarias y en especie (excepto
cuidado de la salud) en sustitucion del ingreso y en
relacion con la incapacidad de las personas fisicas
o mentalmente discapacitadas para emprender
actividades econdémicas o sociales

Vejez Transferencias monetarias y en especie en sus-
titucion del ingreso (excepto cuidado de la salud)
en relacion con la edad avanzada de las personas

Sobrevivencia/pérdida Transferencias monetarias y en especie en sus-

del sostén de la familia titucién del ingreso (excepto cuidado de la salud)
en relacién con el fallecimiento de un miembro de
la familia

Asistencia a la familia/ Transferencias monetarias y en especie (excepto

educacién de los hijos cuidado de la salud) segtin los costos del embarazo,

parto y adopcion, crianza de los hijos y cuidado de
otros miembros de la familia

* Bajo determinadas condiciones pueden considerarse como sustitutos para convenios
inducidos por el gobierno.



Conceptos bdsicos: Proteccion social y transferencias sociales 65

Tabla 1.2 (cont.)

Tipo de necesidad: Funciones del SNPS para hacer frente al tipo de
la persona frente a... necesidad
Desempleo Transferencias monetarias y en especie (excepto

cuidado de la salud) en sustitucién del ingreso y en
relacién con el desempleo

Vivienda inadecuada Transferencias financieras o transferencias en
especie para sufragar/aligerar el costo de la vi-
vienda

Pobreza y exclusion social, Transferencias de ingresos en metdlico o en
estado nutricional especie con el fin de garantizar un nivel minimo
inadecuado de utilizacién (excepto cuidado de la salud),
dirigidas de manera especifica a mitigar la pobreza
y la exclusién social, siempre que no estén cu-
biertas por alguna de las restantes funciones.
Transferencias directas/indirectas, monetarias y en
especie para mantener un nivel apropiado de

nutricién
Acceso inadecuado a la Libre acceso a la educacién publica y transfe-
educacion (bésica) rencias monetarias y en especie para facilitar la

asistencia a la escuela (estipendios, libros de texto
gratuitos, etc.); el nivel de educacién para el que
se garantiza el acceso dependerd a su vez del nivel
de desarrollo econémicodel pais

1.3.2. Estructura financiera de los sistemas nacionales
de proteccion social

El presente texto se centra en la descripcién de herramientas para el
disefio y la gestion apropiada de la estructura financiera de los sistemas
nacionales de proteccion social. Utilizando el lenguaje de la teoria de
redes, la estructura financiera va siguiendo paso a paso la senda del
dinero que entra en un SNPS desde sus origenes (fuentes) hasta sus
destinos (sumideros). Una de las herramientas mds poderosas que se
utilizan para describir esta estructura es un grafico de flujo de fondos.
Este grafico sirve, entre otras cosas, para aclarar las dudas sobre quién
estd financiando un régimen determinado y sobre las fuentes de finan-
ciacién del sistema de proteccién social en su conjunto.

En la definicién cldsica de contabilidad nacional pueden identificar-
se las siguientes fuentes de dinero:

Recursos de financiacién de la proteccién social, segin su origen:
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I. Todas las unidades internas

Sector publico
Gobierno general
Gobierno central
Gobiernos regionales y locales
Fondos de la seguridad social
Organismos financieros y no financieros

Instituciones sin fines de lucro que sirven a las unidades familiares

Sector privado
Sociedades anénimas (financieras y no financieras)
Instituciones sin fines de lucro que sirven a las unidades familiares

Unidades familiares

II. Resto del mundo (ayuda extranjera, etc.)

Hasta aqui un andlisis de primer nivel. Sin embargo, un andlisis de
segundo nivel revela de inmediato el hecho de que el gobierno en si
mismo no genera ingresos (o si lo hace es en una medida muy limitada)
para los sistemas de transferencias sociales, sino que su funcion es la de
redistribuirlos. El gobierno recibe pagos de impuestos de las sociedades
anénimas y de otras empresas, de los individuos y de las unidades fa-
miliares, asi como del resto del mundo (a través de derechos de impor-
tacion), y destina una parte de sus ingresos totales a la financiacién de
un sistema de transferencias sociales. Un grafico de flujo de fondos
puede tener en cuenta este segundo nivel de andlisis.

La Figura 1.3 presenta el principal flujo global de dinero en un
SNPS formal que conste de varios regimenes distintos de transferen-
cias. Las prestaciones se financian con los impuestos y cotizaciones
aportadas a las instituciones de transferencia social por un subcon-
junto de todas las unidades familiares (unidades financiadoras), asi como
por las empresas o empleadores publicos y privados. Estas institucio-
nes de transferencias organizan la recaudacién de recursos (impues-
tos y cotizaciones) y los distribuyen de acuerdo con la legislacién vigen-
te a otro subconjunto de unidades familiares privadas (unidades recep-
toras).
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Figura 1.3
FLUJO BASICO DE FONDOS EN UN SNPS
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Fuente: OIT.

Es importante subrayar que los subconjuntos de unidades familiares
de financiacién y de recepcién no estdn inconexos; es decir, la mayoria
de las unidades familiares financian y reciben transferencias. En un
sentido intertemporal, y en su mayoria son a la vez financiadoras y
receptoras (ya que en algunos periodos financian transferencias y en
otros las reciben). No obstante, algunas de esas unidades pueden finan-
ciar y recibir transferencias de manera simultdnea, como puede ser el
caso de un régimen de seguro de salud al que un asalariado enfermo
sigue aportando cotizaciones al mismo tiempo que recibe tratamiento
de su médico y medicamentos gratuitos de su farmacia local. Lo mismo
sucede en otros sistemas financiados con impuestos en los que las uni-
dades familiares pagan impuestos y reciben prestaciones de forma si-
multdnea, como es el caso en los sistemas universales de pensiones
financiados con impuestos.

La Figura 1.4 ofrece una perspectiva desagregada del flujo de fon-
dos en el SNPS de Alemania en 1998°. Las cifras adjuntas a las flechas
o a las casillas sefalan las cifras monetarias que salen de o entran en los
organismos, empresas y unidades familiares. Puede observarse que la
cantidad de dinero que sale de las unidades familiares y empresas no es
igual a la cantidad que reciben las unidades familiares. En este punto
se incurre en una violacién de la ley fundamental de la teoria de redes:
la suma total de dinero que entra en la red no es igual a la suma total
del que emerge de la misma. Ello se debe a que los organismos que
recaudan cotizaciones y otorgan prestaciones utilizan una parte de los
recursos recibidos para administrar las transferencias. Por otra parte,

° El sistema y la cifra incluyen los acuerdos privados facultativos que se utilizan en
algunas definiciones alemanas pero, como se sefialé anteriormente, caen fuera del dmbito
de este libro.
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esos organismos generan también ingresos no procedentes de impuestos
y cotizaciones mediante inversiones, venta de servicios a terceros, etc.
La diferencia entre la suma de los flujos que salen de una casilla y la
de los flujos que entran en la misma es el gasto administrativo neto de
la institucién en cuestién (es decir, el gasto administrativo bruto menos
el ingreso no procedente de cotizaciones e impuestos generado por la
misma institucién; véase en particular el flujo de salida x2-a2 de los
valores desconocidos que corresponden a regimenes de seguro privado).

Un tercer nivel de andlisis mostraria que algunos flujos de gasto y
los costos administrativos generan también ingreso para las empresas
y otros proveedores de servicios (hospitales, médicos en practica priva-
da, farmacias, residencias para personas mayores, compafiias farmacéu-
ticas, etc.) que venden bienes y servicios a la institucion, asi como el
personal de la misma, que «vende» su trabajo a la institucién.

No nos detendremos demasiado en los efectos de este tercer nivel,
aunque deberfan tenerse en cuenta al analizar los efectos politicos y
econdémicos de un SNPS.

Se presenta una perspectiva mas pormenorizada de la estructura fi-
nanciera de un SNPS en forma de dos matrices que muestran las pautas
de ingresos y gastos del sistema. La primera es una matriz de gasto fun-
cional/institucional que sefiala qué institucion contribuye y con qué mon-
to o porcentaje del gasto social total en las diferentes funciones de pro-
teccion del sistema. Es obvio que mds de una instituciéon puede asumir
una determinada funcién y que, a la inversa, una institucién puede hacer-
se cargo de mds de una funcién. De forma paralela a la matriz gasto/ins-
titucidn, otra matriz de financiacion aporta informacion sobre las fuentes
de fondos para las diferentes funciones. Desde un punto de vista técnico,
la construccion de estas matrices no siempre es facil, ya que no todas las
partidas de ingresos y gastos institucionales pueden asignarse claramente
a funciones especificas; por otra parte, ingresos del mismo tipo y con
origen en la misma fuente pueden financiar un cierto nimero de regime-
nes de proteccion social relacionados con diferentes funciones.

Para poder construir las dos matrices es preciso proceder al analisis
detallado de la contabilidad de diferentes instituciones. Estos andlisis
pueden interpretarse también como resimenes de un sistema de conta-
bilidad social (SCS) que son compatibles con el Sistema de Cuentas
Nacionales de Naciones Unidas (SCN). Tanto la matriz de gastos como
la de financiacién son un compendio de los resultados de varias décadas
de decisiones politicas sobre la financiacién y la distribucién por gobier-
nos y otros 6rganos decisorios en el sistema de proteccién social. El
andlisis que se presentard en los capitulos siguientes estd esencialmente
diseflado para ayudar al lector a establecer y a «manejar» esas dos
matrices de forma conjunta, asi como sus filas, columnas y casillas
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individuales. Un elemento de gestién consiste en proyectar los ingresos
y gastos para algtn periodo de tiempo futuro y/o simular los efectos de
medidas alternativas de politica. Todo esto se realiza mediante el pre-
supuesto social, que es la técnica bdsica de financiacién-gestién para el
sector en su conjunto. En otro volumen de esta serie se explica la me-
todologia en todos sus pormenores (véase Scholz et al., 2000). En el
Recuadro 1.2 (p. 28) se ofrece un resumen de la estructura de la conta-
bilidad institucional en los sistemas de proteccién social y su relacién
con la contabilidad nacional y el presupuesto social.

Las Tablas 1.3 y 1.4 (pp. 26-27) presentan una perspectiva de la
estructura del gasto total y financiacién en un SNPS (o sistema formal
de transferencias sociales) en un pafs en transicién (en este caso, Litua-
nia en 1998). Para simplificar las cosas, las matrices tratan exclusiva-
mente de los ingresos y gastos administrados por instituciones publicas.

Tabla 1.3

MATRIZ FUNCIONAL/INSTITUCIONAL DEL GASTO DEL SNPS
EN LITUANIA, 1998
(como % del gasto total de proteccion social)

Institucion  Institucion
del seguro  del seguro

Gobierno  Gobierno
Empleadores Total

central local
social de salud

Funciones

Asistencia

sanitaria — 26,9 0,5 — — 27,4
Enfermedad 3,2 — — — 3,2 6,5
Invalidez 7,6 — 2,0 0,1 — 9,7
Sobrevivientes 2,2 — 0,0 0,4 — 2,6
Vejez 343 — 43 1,1 — 39,6
Asignaciones

familiares 2.4 — 1,6 3.4 — 7.4
Desempleo 3,0 — — — — 3,0
Vivienda — — 1,2 — 1,2
Asistencia

social y otros 0,5 — 0,4 1,7 — 2,6
Total 53,2 26,9 8.9 7,8 3,2 100,0

Fuente: Estimaciones de la OIT basadas en Proteccion social en Lituania, 1998, Compendio estadistico
(Statistics Lithuania, Vilna 2000).



Tabla 1.4

MATRIZ DE FINANCIACION PARA EL SNPS DE LITUANIA, 1998
(como % del gasto total de proteccion social)

Otros ingresos

Cotizaciones Cotizaciones ; Compaiiias

a la seguridad de los empleados, de lq segurld.ad Gobierno Gobierno e instituciones

social de los auténomos S‘,mal (p- e central local sin fines Total

empleadores y otros ingreso por de lucro

inversiones)

Funciones
Asistencia sanitaria 14,8 5,3 0,2 7,1 — — 27,4
Enfermedad 0,1 3,1 — — — 3,2 6,5
Incapacidad 7,1 0,2 0,3 2,0 0,1 — 9,7
Sobrevivientes 2,1 0,1 — — 0,4 — 2,6
Vejez 32,0 1,1 1,2 43 1,1 — 39,6
Asignaciones familiares 2,2 0,1 0,1 1,6 3,4 — 7.4
Desempleo 2,8 0,1 0,1 — — — 3,0
Vivienda — — — — 1,2 — 1,2
Asistencia social y otros 0,5 — — 0,4 1,7 — 2,6
Total 61,6 10,0 1,9 15,4 7,9 3,2 100,0

Fuente: Estimaciones de la OIT basadas en Proteccion social en Lituania, 1998. Resumen Estadistico (Estadisticas de Lituania, Vilna, 2000).

1L
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1.4. EFECTOS EN EL INGRESO DE LOS SISTEMAS
NACIONALES DE TRANSFERENCIAS SOCIALES

Gran parte del impacto que los sistemas nacionales de transferen-
cias sociales producen en los individuos y en las sociedades, por ejem-
plo, la influencia benéfica para la paz y cohesién social, y para el de-
sarrollo personal y social no es directamente mensurable. Sin embargo,
dado que todas las transferencias redistribuyen ingreso, el efecto real de
las transferencias en la distribucion del ingreso deberia ser mensurable.
En la Seccién 1.4.1 se describen los instrumentos cladsicos que se utili-
zan para medir la pobreza y las desigualdades, y se sugieren dos indi-
cadores bdsicos para la medicion de la eficiencia de los sistemas de
transferencias sociales. Los analistas financieros podrian servirse de es-
tos indicadores para evaluar la eficiencia redistributiva, ya sea de las
transferencias individuales o del propio SNPS en su integridad. Las
herramientas tedricas para medir de manera sistematica la eficiencia del
sistema sobre una base macro todavia no han sido desarrolladas de
forma adecuada. Por lo general, la eficiencia social, financiera y fiscal
de las transferencias individuales ha sido puesta a prueba en estudios
especificos, programas piloto controlados o los andlisis de microsimu-
lacién®. A pesar de ello, en la Seccién 1.4.2 se ofrece un resumen de las
pruebas facticas mas importantes que estan disponibles sobre los efectos
redistributivos de las transferencias sociales.

1.4.1. Medidas de desigualdad, pobreza y eficiencia
en las transferencias

1.4.1.1. Medida de la desigualdad en el ingreso

La representacion gréafica de la desigualdad en el ingreso mas uti-
lizada es la curva de Lorenz. Esta curva traza el ingreso acumulado de
todas las personas en un pais o sociedad (o en un subgrupo de la misma)
desde los mds pobres hacia arriba. Las curvas de Lorenz pueden utili-
zarse para determinar diferentes tipos de ingreso o incluso de pagos de
transferencias. Suponemos aqui que la curva traza el ingreso disponible,
después de impuestos (es decir, de impuestos directos) de los indivi-
duos. Si el nimero total de miembros de la poblacién y el ingreso total

° Los modelos de microsimulacién son modelos que operan sobre una base desagre-
gada de unidades familiares. Se usan, por lo general, para evaluar los efectos de determi-
nados regimenes de transferencias en el ingreso de diferentes tipos de unidades familiares.
Si se disefian adecuadamente, puede ser sustitutos casi perfectos para estudios piloto de
alto costo. La «filosoffa de modelacién» bdsica de modelos de microsimulacion se explica
sucintamente en Scholz et al. (2000), p. 79 ss.
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de la misma se normalizan ambos en 1, entonces la curva es una curva
concava que en un grafico bidimensional crece desde el punto (0/0) al
(1/1). En un pafs con perfecta igualdad del ingreso la curva adoptaria la
forma lineal especial de f{x) = x. La Figura 1.5 muestra dos distribucio-
nes desiguales del ingreso y las compara con el caso de una perfecta
igualdad del ingreso.

Recuadro 1.2. De las cuentas sociales a un sistema
de contabilidad social y de presupuesto social

Las Tablas 1.3 y 1.4 se elaboraron basdndose en la contabilidad de las
instituciones de proteccion social. Se trata de un ejercicio relativamente
sencillo para todas las funciones en las que las cldsicas instituciones
auténomas de seguridad social proporcionan las prestaciones. Este tipo
de instituciones suele tener su ingreso propio y justifica todos sus gastos
frente a ese ingreso. Como institucién mantiene también sus propias
cuentas de activo y pasivo. En otras instituciones estas cuentas son reco-
pilaciones ficticias de gastos e ingresos, lo cual se hace necesario cuando
una institucién que proporciona un cierto tipo de prestacién no lleva su
propia contabilidad por estar inserta en una estructura mds grande. Tal
suele ser el caso en los regimenes de asistencia social en los que el
suministro de la asistencia social es precisamente una funcién de un
organismo del gobierno que puede desempefiar también algunas otras
funciones, como el apoyo a acontecimientos culturales o a entidades
deportivas nacionales, o la prestacion de servicios de empleo.

El gasto de una institucion que lleva sus propios libros contables,
organizados por categorias principales, se estructuraria de ordinario de la
siguiente manera:

Gasto de un régimen de proteccion social, por tipo:
Gasto por prestaciones
— Prestaciones monetarias

— Prestaciones en especie

Transferencias a otros regimenes
Otros gastos

— Reembolso de cotizaciones

— Amortizacion de préstamos

— Otros

Gastos administrativos
— Salarios y cotizaciones a la seguridad social para el personal
— Compra y mantenimiento de propiedades y equipos

— Otros
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Los sistemas nacionales de proteccién social tienen diferentes fuentes
de ingresos. Las principales son los impuestos y las cotizaciones, si bien
se incluyen, entre otras fuentes, los intereses que devengan los ingresos
o ciertos tipos de cargas (por ejemplo, multas por pagos atrasados de
cotizaciones). Es tipico que la parte de los ingresos de la cuenta corriente
de una institucién de proteccién social contenga las siguientes partidas:

Ingresos de un régimen de proteccion social, por tipos:
Cotizaciones a la seguridad social
— Cotizaciones de los empleadores a la seguridad social
Cotizaciones reales
Cotizaciones imputadas'
— Cotizaciones sociales de personas protegidas
Empleados
Autonomos
Jubilados y otros
Financiacion general por el Gobierno
— Impuestos asignados para fines especificos
— Ingresos generales
Transferencias de otros regimenes
Otros ingresos
— Ingresos de propiedades

— Otros.

Estas cuentas institucionales pueden servir de base para establecer la
contabilidad social nacional en forma de tablas funcionales de gastos e
ingresos, tal como se ha mostrado arriba, o sistemas de contabilidad
social (SCS) que pueden considerarse como satélites del sistema de con-
tabilidad nacional.

Deberia advertirse que, si la contabilidad de todas las instituciones
nacionales de proteccion social en un pafs se agrega en matrices de
ingreso y gasto social nacional, desaparece la categoria «transferencias
de o a otros regimenes». Mds atin, s6lo podrd obtenerse una perspectiva

' Las cotizaciones imputadas son cotizaciones ficticias que «se considera»
financian una determinada prestacion. Si el suministro de prestaciones monetarias
de enfermedad durante los primeros dias o semanas de enfermedad representa un
pasivo para el empleador, deberfan compensarse estos gastos en la contabilidad
nacional o en las cuentas institucionales ficticias mediante cotizaciones ficticias de
igual magnitud. En caso contrario, se incurriria en saldos no justificados en la
contabilidad nacional global de la proteccién social.
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completa del tamafio y de las operaciones financieras de un SNPS si se
establece un SCS nacional. La contabilidad social recopila todos los in-
gresos y gastos de proteccion social, sienta las bases para la presupues-
tacion integral o la planificacion del gasto y de la financiacién en el
SNPS vy es, por tanto, un elemento determinante en la administracién de
los recursos nacionales de la proteccién social.

Los presupuestos sociales son los instrumentos clave para la adminis-
tracién de los recursos de la proteccion social. Los presupuestos sociales
son instrumentos de proyeccion y simulacién que se elaboran a partir de
la contabilidad social nacional estableciendo esencialmente la relacion
entre las partidas de gastos e ingresos y la evolucién demogrifica y
econdmica. De este modo, el presupuesto social permite una planifica-
cién macrofinanciera en el sector social. Todo el proceso del estableci-
miento de cuentas sociales y de la elaboracién de presupuestos sociales
es de capital importancia para la gobernanza social nacional.

Las técnicas y la razén de ser del presupuesto social se explican
detalladamente en Scholz et al. (2000).

Es obvio que la curva céncava mds baja representa un mayor grado
de desigualdad. El grado de desigualdad se mide por lo general median-
te el coeficiente de Gini, que representa el area comprendida entre las
curvas concavas y la linea recta y se expresa como un porcentaje del
tridngulo por debajo de la linea recta. Es evidente que el coeficiente de
Gini adopta valores entre 0 y 1, y que cuanto mds pequefio sea el
coeficiente de Gini mds uniforme es la distribucién del ingreso’.

Suponiendo que la funcién ingreso acumulativo w(x) es una funcién
continua, el coeficiente puede representarse matematicamente de la si-
guiente manera:

Gini = 1/2—jw(x)dx / 1/2) (1.1)
0

En la realidad, sin embargo, las funciones del ingreso son funciones
discretas que asignan un valor acumulativo del ingreso w(k) a cada
individuo k. El caso de funcién continua descrito arriba puede conver-
tirse de este modo en una férmula en la que el signo de integral se
sustituye por el signo de sumatoria. Suponiendo que se pudiera empa-
dronar a todos los habitantes de un pais, el coeficiente podria calcularse
de esta manera:

’ Existen otros indices de desigualdad (por ejemplo, el de Atkinson). Véase Barr
(1993), p. 158.
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Gini=(ie(k)—w(k)) / S etk) =3 (k* - wik) / (ik*wJ (12)
k=1 k=1 k=1 k=1

Figura 1.5
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en la que w es el ingreso medio de todos los individuos k = 1,...,n con
ingreso w(k), y e(k) representa el ingreso acumulativo de los k recepto-
res de ingreso mds pobres en el caso de la distribucién igual. El coefi-
ciente es igual a:

Gini=1—22w(k)/v_v*n*(n+1) (1.3)

k=1

En realidad, serfa dificil poder empadronar a todos los individuos, de
modo que el coeficiente de Gini se calcula de ordinario basandose en
una muestra de datos. Otra simplificacién comun es dividir a todos los
individuos en 10 grupos de igual tamafio con ingreso medio creciente y
calcular entonces el coeficiente de Gini sobre la base del ingreso medio
de estos grupos. De nuevo, si los ingresos y la poblacién total se nor-
malizan a 1, esta férmula es:
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10 10
Gini =Y 0.1* (g, - w,) / Y. 0.1%¢, (1.4)
k=1

k=1

en la que e, es el valor promedio de la funcién de distribucion acumu-
lativa igual para la clase k, y wk es el valor promedio de la funcién de
ingreso acumulativo w(k) para la clase k.

Es obvio que a medida que aumenta el nimero de clases desde 10
hacia n, los resultados de la férmula 1.4 se aproximarian a los resultados
obtenidos utilizando la férmula 1.2. De igual modo, a medida que n se
mueve hacia el infinito, los resultados de la férmula 1.2 se aproximarian
a los de la férmula 1.1. Para fines précticos, suele ser suficiente utilizar
la férmula 1.4. En el ejemplo anterior, las distribuciones de ingreso 1y
2 resultaron de las funciones de distribucién f{x)=x"y g(x) = x,” respec-
tivamente. Los coeficientes de Gini para las dos funciones de distribu-
cién serian, respectivamente, 1/3 y 1/2. Utilizando la férmula 1.4 se
obtienen valores de 0,3300 y 0,4950, respectivamente.

Otras medidas de la desigualdad del ingreso utilizadas con frecuen-
cia se basan en el concepto de la varianza estadistica de los ingresos en
torno a la media. Los valores resultantes suelen tener escaso valor ex-
plicativo para el lector general. Por consiguiente, muchas veces se uti-
liza un indicador que trata de incorporar la nocién de la varianza, es
decir, la relaciéon P10/P1, que se define como:

P10/Plratio = w,,/w, (1.5)

es decir, la relacién entre el ingreso medio en la clase de ingreso mas
alto y el ingreso medio en la clase de ingreso mds bajo. Otra medida
similar que se utiliza con frecuencia es la relaciéon P9/P1, utilizando los
ingresos mds altos en las respectivas clases.

1.4.1.2. Medida de la pobreza

Durante largo tiempo, la pobreza se consideré en economia un fe-
némeno de ingreso monodimensional. En la actualidad, se estd viendo
cada vez mds como un fenémeno multidimensional, que incluye dimen-
siones tales como el ingreso monetario, la salud, la educacién y la pro-
teccién de activos, entre otras. Una familia con un ingreso per cdpita
apenas por encima del nivel oficial de pobreza y sin acceso a la asisten-
cia sanitaria gratuita estd en situacién de riesgo permanente de caer en
la pobreza. Si una persona cae enferma, las necesidades financieras
resultantes sobrecargardn el ingreso familiar, si bien en circunstancias
normales y en términos de ingreso, ni la familia ni la persona enferma
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podrian en realidad clasificarse como pobres. Sin embargo, las medidas
de pobreza que se utilizan con mayor frecuencia siguen siendo las me-
didas del ingreso. Dos de ellas revisten particular importancia: el indice
de recuento de la pobreza y de lala brecha de la pobreza.

Los indicadores de pobreza en términos de ingreso requieren un
punto de referencia comparativo, es decir, una linea de pobreza. La linea
de pobreza es el nivel de ingreso per capita (de un adulto, por lo gene-
ral) que constituye la frontera entre los pobres y los que no son consi-
derados como tales. Al tratar de definir esa linea, aparecen dos escuelas
de pensamiento: la de los que creen que la pobreza es absoluta y la
de los que piensan que la pobreza es un fenémenos relativo®. Los que
propugnan el enfoque de la pobreza absoluta consideran la linea de
pobreza como una cesta de articulos alimenticios esenciales con indica-
cién de precios, aumentada a menudo por otros factores para tener en
cuenta las necesidades esenciales no alimentarias, tales como vestido y
vivienda. La otra escuela de pensamiento define la linea de pobreza
como una proporcién fija de un indicador general de ingreso como, por
ejemplo, el ingreso per capita o el promedio salarial.

El indice de recuento de la pobreza es, sencillamente, la proporcion
de personas de la poblacién total cuyo ingreso cae por debajo de la linea
de pobreza, Al calcular este indice, se asigna a los nifios, adolescentes
y ancianos una ponderacién menos que total (es decir, si se toma a los
adultos como estandar, se contard a un niflo 0 a un anciano como un
0,75 de un adulto). Es evidente que el concepto relativo tiene sus ven-
tajas en tiempos de aumentos generalizados del ingreso. Dado que la
linea de pobreza se desplaza conjuntamente con un indicede referencia
(como salarios per cdpita), si el pais en cuestiéon proporciona algunas
prestaciones contra la pobreza, los niveles de prestaciones aumentardn
de forma automatica cuando lo haga el indicede referencia. Con todo, en
tiempos de depresiéon econémica (como han experimentado numerosos
paises de Europa central y oriental después de los cambios politicos de
comienzos de la década de 1990), el concepto relativo puede dar lugar
a una subestimacion de la pobreza. Si los precios aumentan o permane-
cen constantes mientras que el indicede referencia del ingreso nominal
decae o se estanca al mismo tiempo, cada vez mds personas se situardn
por debajo de la linea de la pobreza absoluta, siempre que la distribu-
cién del ingreso en su conjunto se mueva hacia abajo. En este caso, es
posible que una medida relativa de pobreza no cambie en absoluto.

El indice de recuento de la pobreza no ofrece ninguna indicacién de
lo «profunda» que pudiera ser la pobreza en una determinada sociedad.

8 Véase, entre otras, la discusién en Barr (1993), p. 139 ss. La medida oficial de po-
breza en los Estados Unidos se comenta en Ciro y Michael (1995), p. 24 y subsiguientes.
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Este aspecto puede medirse por la distancia media entre el ingreso indi-
vidual y la linea de pobreza, distancia que se conoce por lo general como
«brecha de la pobreza». Sin embargo, este indice no mide el nlimero de
pobres. La brecha agregada de la pobreza combina el concepto de nu-
mero de personas pobres con el concepto de profundidad de la pobreza.
Es la suma total de todas las diferencias entre la linea de pobreza (tanto
si se define en términos absolutos como en relativos) y el ingreso per
cépita de las personas cuyo ingreso cae por debajo de la linea de pobreza.
La Figura 1.6 muestra la brecha de la pobreza en el caso de la segunda
distribucién desigual del ingreso utilizada mds arriba. La brecha de la
pobreza es el area comprendida entre la linea recta hacia la izquierda del
grafico y la funcidn original del ingreso medio (para las diez categorias
de ingreso). Se supone aqui que la linea de pobreza es igual al 37 por
ciento del ingreso medio. La brecha agregada de la pobreza puede expre-
sarse como una cantidad absoluta en unidades monetarias nacionales o,
alternativamente, como una fraccién del PIB global. La segunda opcién
es, por lo general, preferible, puesto que permite una valoracién del al-
cance de la pobreza en un pais en relacién con el tamafio global de la
economia. Este indicador relativo permite realizar también comparacio-
nes internacionales. La brecha de la pobreza se define, asi, como:

pg= i (pl —iw(k))/ GDP (1.6)

k=1
iw(k)<pl

en la que pl es la linea de pobreza, pg representa la brecha de la pobreza
y iw(k) el salario individual, que es congruente con la funcién de dis-
tribucion acumulativa w(k).

Cabe repetir aqui que existen indices de pobreza mas sofisticados,
como el de Sen?, que combina las brechas individuales de pobreza, el
indice de recuento de la pobreza y la desigualdad del ingreso medida por
el coeficiente de Gini.

1.4.1.3. Medida de la eficiencia de las transferencias

El ejemplo anterior es también interesante desde la perspectiva de
la financiacién de la proteccién social. Si hubiera que aumentar los
ingresos de todas las personas empobrecidas hasta la linea de pobreza
mediante prestaciones de asistencia social, se requeriria un nimero adi-
cional de transferencias del gobierno de aproximadamente un 12 por
ciento del ingreso total. Estamos suponiendo aqui que la distribucion del
ingreso no se veria afectada de otro modo (es decir, que las transferen-

° Como se describe, por ejemplo, en Forster y Pellizzari (2000), p. 66 y subsiguientes.
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Figura 1.6
LA BRECHA DE LA POBREZA'
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' Suponiendo una linea de pobreza del 37% del ingreso medio.
Fuente: OIT.

cias serfan ingreso neto adicional afiadido al ingreso total del pais). Es
posible que esto no sea realista si el grupo de los que aumentan el
ingreso fuera igual a todos los que obtienen ingresos en la sociedad. La
redistribucién del ingreso a los pobres tendria que ser normalmente
financiada mediante impuestos adicionales a los que no son pobres.
Ello, a su vez, cambiaria el ingreso disponible de estos dltimos y, por
consiguiente, la distribucién del ingreso en el pais. Para simplificar las
cosas, supondremos que los recursos adicionales que serian necesarios
para las transferencias de asistencia social se financiarfan mediante una
disminucién del gasto del gobierno que no fuera de transferencias (es
decir, de fuentes «fuera» de la cantidad total de ingreso disponible de
la poblacién). Con arreglo a estos supuestos, el impacto en el coeficien-
te de Gini serfa sustancial: la cifra caeria de cerca de 0,5 a 0.4.

Si, alternativamente, el gobierno introdujera un ingreso complemen-
tario general del 12 por ciento para todos, entonces el gasto global nece-
sario serfa aproximadamente el mismo que en el modelo de asistencia
social, pero el coeficiente de Gini no cambiaria (es decir, la desigualdad
se mantendria en un nivel de ingreso algo mads alto) y la brecha de la
pobreza se situaria todavia en el 8,4 por ciento del ingreso total. Las dos
medidas, ain teniendo el mismo costo, no parecen tener igual eficacia en
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el cierre dela brecha de la pobreza. Este pequefio ejemplo muestra que el
coeficiente de Gini y la brecha la pobreza pueden utilizarse para juzgar
la eficiencia redistributiva de una prestacion contra la pobreza.

La Figura 1.7 muestra el impacto en la desigualdad del ingreso de
la prestaciéon de asistencia social que eleva a todos hasta la linea de
pobreza (como se ilustra en la Figura 1.6), utilizando curvas de Lorenz
para reflejar la distribucidn del ingreso antes y después de la transferen-
cia de asistencia social. El ingreso total después de la transferencia de
asistencia social se ha normalizado nuevamente en 1. La curva norma-
lizada de Lorenz de un complemento generalizado de ingreso seria igual
a la curva original, mds desigual, de Lorenz. Esto no significa necesa-
riamente que el ingreso disponible total en el pais permanece constante
una vez introducida la nueva transferencia. La curva normalizada de
Lorenz mide simplemente la desigualdad relativa, que puede producirse
en un nivel de ingreso promedio.

Tomando estos supuestos como base, pueden desarrollarse dos in-
dices de la eficiencia de las dos medidas redistributivas alternativas: el
régimen de asistencia social y el régimen del complemento general del
ingreso. El primero es la «tasa de eficiencia frente a la pobreza», que
sefiala la proporcién del ingreso total transferido que ayuda de manera
eficaz a cerrar la brecha de la pobreza. El segundo es la «tasa de eficien-
cia frente a la desigualdad», que expresa la medida en que una medida

Figura 1.7

REDUCCION DE LA BRECHA DE LA DESIGUALDAD
CERRANDO LA BRECHA DE LA POBREZA

Ingreso

Receptores del ingreso

—4@—— Igualdad

——m—— Funcién acumulativa sin atenuacién de la pobreza

Ajustada

Fuente: OIT.
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redistributiva reduce la brecha de la desigualdad. (el vacio entre la linea
recta de la igualdad en la figura 1.7 y las «lineas de desigualdad»). La
disminucion de la desigualdad por medio del régimen de asistencia social
simulado mds arriba se muestra graficamente en la Figura 1.7.

El 4rea entre la curva superior de desigualdad (que describe la dis-
tribucion del ingreso después de las transferencias de asistencia social y
la normalizacion en 1) y la curva inferior de desigualdad (que describe
la desigual distribucién original del ingreso) representa la disminucién
absoluta de la desigualdad. La relacion entre el monto del ingreso repre-
sentado por dicha drea y el ingreso total transferido mediante la medida
redistributiva se conoce aqui como la «tasa de eficiencia frente a la
desigualdad».

Deberia senalarse en este contexto que los regimenes de asistencia
social deberian tener normalmente un alto nivel de eficiencia frente a la
pobreza y causar un fuerte impacto en la desigualdad en el ingreso. Des-
pués de todo, han sido disefiados para combatir la pobreza y la desigual-
dad en el ingreso. Es de esperar que otros regimenes de transferencia
social, como los regimenes de pensiones, muestren ratios mucho maés
bajos de disminucién de la pobreza y de eficiencia redistributiva. Por
naturaleza, redistribuyen una parte sustancial de sus transferencias entre
los grupos de ingresos mds altos, puesto que han sido disefiados para
sustituir el ingreso de todos los grupos mds que al objeto de llenar bre-
chas de pobreza o disminuir las desigualdades en el ingreso. Su eficacia
y eficiencia pueden medirse mediante una variedad de otros indicadores,
que se describen en el Capitulo 7.

La eficiencia frente a la pobreza se define como:

EFP = PIB(pg, - pg,) / GIT (1.7)

en la que pg, representa la brecha agregada de la pobreza antes o, a falta
de un régimen de transferencia social que hay que analizar, y pg, y GTT
representan el volumen total de transferencias (gasto) del régimen.
Ambas brechas de pobreza han de calcularse tomando como base una
linea de pobreza que sigue siendo la misma antes y después de las
nuevas transferencias (por tanto, sobre la base de un concepto absoluto
de pobreza).

La eficiencia frente a la desigualdad se define como:
EFD = (Gini, —Gini,)* IT, / GIT (1.8)

en la que IT es el ingreso total del grupo o sociedad antes de realizarse
cualquier transferencia.

Los valores del indicador para las dos medidas alternativas de redis-
tribucién se muestran en la Tabla 1.5.
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Tabla 1.5
MEDIDA DE LA EFICIENCIA DE DOS TRANSFERENCIAS
ALTERNATIVAS
EFP (eficiencia EFD (eficiencia frente

Medida frente a la pobreza) a la desigualdad)

Régimen de asistencia social

que paga complementos

de ingreso a todas las personas

cuyo ingreso estd por debajo

de la linea de pobreza 1,00 0,80

Complemento general
de ingreso del 12 por ciento
del ingreso para todos 0,7 0,0

Fuente: Cdlculos de la OIT.

1.4.2. Pruebas objetivas de los efectos redistributivos
de las transferencias sociales

La Figura 1.8 muestra el efecto neto de las transferencias publicas
y de los impuestos sobre las tasas de pobreza (es decir, el indice de
recuento de pobreza, que tal vez sea el indicador mds significativo de la
desigualdad en el ingreso) en los paises de la OCDE (esto es, en los
paises con sistemas de transferencias sociales bastante amplios y con
sistemas fiscales bien desarrollados). Los efectos son verdaderamente
espectaculares. La disminucién de las tasas de pobreza antes de impues-
tos y de transferencias varia entre unos 30 puntos porcentuales en Sue-
cia y unos 10 puntos porcentuales en los Estados Unidos. Vale la pena
mencionar en este contexto que puede utilizarse el propio sistema fiscal
para efectuar determinadas transferencias. Los descuentos impositivos
para familias de bajos ingresos o extendidas, o las subvenciones fiscales
para las cotizaciones a regimenes de seguros sociales o privados, por
ejemplo, pueden considerarse transferencias formales, aunque implici-
tas. Muchas de estas prestaciones basadas en impuestos son instrumen-
tos para la equiparacion del ingreso y explican en parte la redistribucién
descrita en la Figura 1.8.

Téngase en cuenta, sin embargo, que los efectos antes mencionados
deben interpretarse con cierta cautela. Por lo general, la distribucién del
ingreso antes de transferencias y las tasas de pobreza se calculan sen-
cillamente deduciendo la suma total de las transferencias de los ingresos
registrados de las unidades familiares. Este procedimiento s6lo ofrece
una medida aproximada de los efectos de las transferencias sobre la
distribucién del ingreso. Lo que desconocemos es hasta qué punto po-
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Figura 1.8

TASAS DE POBREZA ANTES DE IMPUESTOS
Y DE TRANSFERENCIAS FRENTE A TASAS DESPUES
DE IMPUESTOS Y TRANSFERENCIAS, EN PAISES
SELECCIONADOS DE LA OCDE, A MEDIADOS DE LA DECADA
DE 1990 (poblaciones totales)
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Fuente: OIT.

dria esperarse que las transferencias informales reemplazaran a las for-
males si estas ultimas fueran suprimidas. En pocas palabras, al analizar
las tasas de pobreza después de las transferencias y la distribucién del
ingreso, la distribucién del ingreso, contraria a los hechos, antes de las
transferencias no es mas que un argumento teérico. Es dificil creer, por
ejemplo, que en ausencia de una prestacion formal bdsica contra la
pobreza, la sociedad, las familias, las vecindades o las comunidades
dejarian simplemente que el pobre muriera. Deberia quedar claro, sin
embargo, que estas transferencias informales no podrian lograr la misma
igualdad de trato y de seguridad en la prestacién que los sistemas for-
males. Sin 4nimo de entrar en debates ideoldgicos, parece evidente que
todas las transferencias implican alguna pérdida de eficiencia como
consecuencia de alguin riesgo moral y de los efectos de sustitucién que
causan las personas que reciben las transferencias aun cuando puedan
tener acceso a fuentes alternativas de ingreso, como el trabajo, o a
transferencias informales. No existe ningin sistema de transferencias
que sea perfectamente eficiente. Hay siempre costos ocultos de transac-
cién, incluso cuando nuestras medidas tedricas de eficiencia sefalan
altos niveles de eficiencia. Este es el precio que debe pagarse por vivir
en una sociedad que goza de un alto grado de seguridad en el ingreso.

En general, el efecto de las transferencias sociales sobre la desigual-
dad global es mucho menos pronunciado. Como puede apreciarse en el
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ejemplo de la Seccién 1.4.1.1, los sistemas de transferencia social pue-
den ser cantidades importantes de recursos que no producen impactos
apreciables en el nivel de desigualdad (medido, por ejemplo, por el
coeficiente de Gini). Pueden incluso suprimir por completo la pobreza
absoluta desplazando simplemente hacia arriba todos los ingresos en
una cantidad absoluta, sin afectar por ello al nivel de desigualdad. En
teoria, esto podria lograrse, por ejemplo, mediante la simple concesién
a todos los miembros de la sociedad de un ingreso minimo universal
equivalente al nivel de la linea de pobreza absoluta. El ingreso de cada
uno aumentaria en la misma medida, pero las diferencias de ingreso
entre las personas permanecerian constantes) siempre y cuando este pago
universal pudiera financiarse sin que los ingresos disponibles experi-
mentaran un retroceso (por ejemplo, recurriendo a fuentes externas de
financiacién). No es, pues, sorprendente que el impacto de las transfe-
rencias sobre la desigualdad sea menos espectacular que su impacto
sobre la pobreza.

La Tabla 1.6 muestra el efecto de las transferencias y los impuestos
en paises seleccionados de la OCDE. Los datos de otros paises son
escasos o simplemente no existen. Deberfa también notarse que casi
todos los paises industrializados experimentaron algin aumento en la
desigualdad de los salarios durante la década de 1980. La desigualdad
crecié mas en el Reino Unido y en los Estados Unidos, y menos en los

Tabla 1.6

EFECTO DE LAS GANANCIAS, INGRESOS DEL CAPITAL,
TRANSFERENCIAS E IMPUESTOS EN LOS COEFICIENTES DE
GINI, PAISES SELECCIONADOS DE LA OCDE, MEDIADA LA
DECADA DE 1990

Coeficiente Efecto Coeficientes
original de del finales de
p anancias ingreso . capital de

Pais deg Gini antes del ziapital Transferencias  Impuestos Ginfdespués

de impuestos y del de impuestos

y transferencias — autoempleo y transferencias

Australia, 1995 36,5 11,0 -3,0 -15,5 28,9
Canada, 1995 29,7 15,4 -1.3 -15,1 28,7
Dinamarca, 1994 26,6 9,9 -3,0 -13,0 20,5
Francia, 1994 25,3 9,2 -0,9 -5.9 27,7
Alemania, 1994 333 8.6 0,0 -13,8 28,1
Italia, 1993 12,6 34,4 1,2 —-14,0 34,2
Suecia, 1995 35,0 5.8 0.4 -16,4 24,7
Reino Unido, 1995 28,4 15,6 -2,5 -11,2 30,4
Estados Unidos,
1995 38,5 10,6 -0,5 -15,2 33,3

Fuente: Forster y Pellizzari, 2000, p. 87 ss.
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paises nérdicos (Gottschalk y Smeeding 1997, p. 661). Ello parece in-
dicar que las actitudes de numerosas sociedades respecto a la igualdad
de los ingresos estdn cambiando.

Sin embargo, un efecto relativamente menor en la desigualdad no
significa necesariamente que las transferencias formales e informales no
estén logrando sus objetivos. En numerosos paises, los impuestos estan
claramente disefiados para disminuir la desigualdad. No todas las trans-
ferencias tienen el mismo objetivo. El impulso a las transferencias so-
ciales no responde exclusivamente a la necesidad, a la necesidad perci-
bida o a la desigualdad.

Las transferencias de proteccion social redistribuyen también el in-
greso en efectivo y en especie (como servicios sanitarios) a la poblacién
que no es pobre y que podria permitirse vivir sin una pensioén publica,
o que podria permitirse (hasta un cierto limite) pagar por su cuenta sus
servicios de aistencia sanitaria. El hecho de que el efecto de igualacién
mensurable del ingreso de las transferencias sociales sea menor de lo
que podria esperarse en vista de los niveles globales de gasto puede
explicarse en parte por un uso mds amplio de algunas prestaciones de
proteccion social (como la asistencia médica «gratuita» o la educacién)
por parte de grupos de ingreso mas alto. Ello no significa necesariamen-
te que esas transferencias sean ineficientes o ineficaces.

Sélo son ineficaces si no llegan a lograr su objetivo. Y son inefi-
cientes Unicamente si estdn logrando ese objetivo con un uso excesivo
de recursos. Se han disefiado muchas transferencias para transferir o
sustituir ingreso sin tener en cuenta su necesidad ya que estdn basadas
en un conjunto de derechos explicitos (en sistemas formales) o implici-
tos (en sistemas informales). Una persona rica puede recibir una pensién
bdsica universal por el simple hecho de que ésta haya pagado cotizacio-
nes o impuestos durante un periodo especifico establecido. La pensién
es lo que le es debido a cambio del pago de cotizaciones o impuestos
sobre la base de un convenio contractual explicitamente escrito entre el
pagador y su institucidn de proteccidn social. En un contexto informal,
es posible que la dote de la hija, por ejemplo, no sea estrictamente
necesaria, puesto que el novio puede ser suficientemente rico para ga-
rantizar un nivel de vida decoroso para la nueva pareja; y, sin embargo,
existen normas o contratos implicitos en la sociedad que establecen ese
tipo de transferencias.

Podria resultar razonable suprimir prestaciones para personas que en
realidad no las necesiten. No cabe duda de que en términos econémicos
seria mas eficiente concentrar todo el sistema de transferencias en aque-
llas transferencias pagadas de la tributacion general y destinadas a las
personas que las necesitan. ;Por qué no limitarse a adoptar una actitud
sin atribucion de culpabilidad respecto de la pobreza y dar a la gente lo
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que en realidad necesita sin poner en marcha enormes mecanismos de
seguridad redistributiva que no parecen afectar demasiado a la distribu-
cién del ingreso?

Se ha realizado un determinado nimero de transferencias tal y como
estdn por una buena razén (a saber, la aceptacion publica de transferen-
cias que van mds alld de los estrictos criterios de eficacia o eficiencia
en la gestién del riesgo). Como se menciond anteriormente, una funcién
de los sistemas de transferencias sociales es evitar la pobreza. La per-
cepcidn publica es que esto puede y, hasta cierto punto, deberia hacerse
obligando a los individuos a obtener derechos a ciertas transferencias en
casos de contingencias definidas. Sin tener en cuenta si el individuo se
encuentra o no en situacion de estricta necesidad, se pagardn esas pres-
taciones siempre que surja la contingencia. No interviene aqui ningtin
aspecto de caridad, ningin estigma, sino inicamente los derechos y la
condicion de titularidad individuales. Poseer un derecho, la calidad de
titular, es un valor en si mismo. Lo mds probable es que las personas
coticen para un contrato de seguros que les proporcione seguridad para
el ingreso que han obtenido por si mismas. También es mds probable
que acepten disminuciones implicitas en las prestaciones como conse-
cuencia de transferencias redistributivas de los ricos a los pobres, a
menudo incorporadas en dichos sistemas de transferencias (por ejemplo,
mediante el pago de cotizaciones dependientes del ingreso en regimenes
de cuidado de la salud, siempre que las prestaciones estén esencialmente
basadas en necesidades) que financiar mediante la tributacion general el
pago de una prestacion exclusivamente destinada a los pobres. La suma
total de impuestos mds cotizaciones recaudadas en una sociedad que
establece titulos inalienables de prestaciones basadas en derechos, puede
ser mayor que en una sociedad que confie de forma exclusiva en pres-
taciones basadas en necesidades y sujetas a la verificacién de recursos
(véase el andlisis en el Capitulo 4).

Sin embargo, también pueden ser ineficientes las transferencias a
cargo de sistemas de seguros estatales o paraestatales basados en dere-
chos. Es posible otorgar prestaciones innecesarias que no tienen mas
justificacién que la disponibilidad de recursos (por ejemplo, alojamiento
lujoso de alto costo en hospitales). Si no han sido disefiadas y adminis-
tradas estrictamente, las transferencias pueden también fomentar una
dependencia excesiva alentando a individuos a vivir de las prestaciones
cuando podrian ser econdmicamente productivas (como en el caso de
becas de estudio demasiado generosas o del derecho a la jubilacién
anticipada).

En resumen, todo lo dicho significa que el gasto social real tal como
se refleja en las estadisticas nacionales o en las encuestas, no indica si
las transferencias son eficaces y eficientes. Cabe la posibilidad de que
un alto nivel global de transferencias sociales pueda estar combinado
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con una extrema desigualdad dentro de una sociedad. La cuestién aqui
es estimar si un determinado nivel normal de eficiencia en las transfe-
rencias de una sociedad puede servir de punto de referencia para con-
troles generales de la eficiencia de los sistemas nacionales de transfe-
rencias sociales. Esa estimacién deberia incluir transferencias formales
(privadas y publicas) e informales, de manera que permita una compa-
racién veraz entre paises con sistemas de transferencia predominante-
mente formales y paises con sistemas con predominio de las transferen-
cias informales. Un nivel normal de eficiencia deberia definirse como
aquél en el que todos los miembros de la sociedad tendrian garantizado
un cierto nivel de consumo que se considere adecuado de acuerdo con
los valores sociales nacionales. La Seccién 1.5 establece una primera
estimacion de los niveles totales de transferencias que son normales en
las sociedades. Se trata de un nuevo territorio metodolégico.

1.5. ESTIMACION DE LOS NIVELES GLOBALES
DE LAS TRANSFERENCIAS NORMALES

Si se acepta que el propdsito principal de las transferencias sociales
es lograr un nivel adecuado de utilizacién que incluya a todos los grupos
de una sociedad, entonces seria posible determinar un nivel normal de
transferencias adoptando niveles normales de utilizacién para los dife-
rentes grupos activos e inactivos. Sobre la base de tales niveles de uti-
lizacion cabe establecer un nivel total normal de transferencias sociales
(formales e informales) que una sociedad debe aceptar si quiere propor-
cionar al sector inactivo de la poblacién un cierto nivel convenido de
utilizacién de las transferencias.

Asi, pues, el volumen global de transferencias de ingreso requeridas
se determina por:

— la situacién demogréfica y el empleo en un pais (que determinan
conjuntamente el nivel de dependencia global en la sociedad); y

— las normas éticas de la sociedad en lo relativo al nivel «adecua-
do» de utilizacién por parte de los miembros inactivos de esa
sociedad.

Una vez que un pais ha aceptado una norma ética, lo que hace falta
es la seleccion de una cartera de mecanismos redistributivos formales e
informales a través de los cuales han de realizarse las transferencias
necesarias.

El ejercicio propuesto en el recuadro 1.3 muestra los resultados de
la estimacién del nivel normal de transferencias en diferentes regiones '°.

1 Guillén (1996) desarrollé el primer ejercicio de este tipo. Los célculos que se uti-
lizan aqui fueron realizados por Denis Latulippe de OIT FACTS en 1997.
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Las estimaciones se remiten al periodo de 1990 a 2050. Como funda-
mento para este ejercicio (reconociendo su alto nivel de abstraccion) se
desarrollé un sencillo modelo estdtico que supone que las personas acti-
vas empleadas ganan todo el ingreso en una sociedad (salarios mds utili-
dades). Los productos centrales del modelo son los ratios de los tres tipos
basicos de transferencias (transferencias para los nifios, para la vejez y
para personas inactivas en edad activa) respecto al ingreso total anual
devengado en el pais y la suma de dichas transferencias, que representan
el total de las transferencias sociales. Este total se conoce como ratio total
normal de transferencias. El ejercicio halla que, dada la validez de los
célculos del modelo, los ratios totales de transferencias que la mayoria
de las regiones (con excepcién de Africa y Asia) pueden esperar dentro
de los proximos 50 afios se sitdan en el orden del 40-50% del PIB, no
difiriendo excesivamente en muchos casos de los niveles actuales. Este
nivel de transferencias puede rebajarse de forma considerable aplicando
medidas que contribuirfan a disminuir la dependencia, como una mayor
participacion de las mujeres en la fuerza laboral o fijando edades de ju-
bilacién mads altas.

Recuadro 1.3. Calculo y proyeccion de los ratios totales
de las transferencias sociales

Para todas las regiones, el ingreso per capita obtenido por la pobla-
cién empleada se fija en 100 unidades monetarias en el aflo inicial del
ejercicio (1990). Se supone entonces que la poblacién activa empleada
compartiria este ingreso con niflos, personas inactivas en el grupo de
edad activa y con personas mds alld de la edad activa. El supuesto inicial
es que el ratio del nivel de consumo de un nifio respecto al de una
persona activa empleada se sitda entre 0,25 y 1, el del nivel de una
persona inactiva respecto del de una persona activa entre 0,75 y 1, y la
de una persona mads alld de la edad activa respecto a otra en edad activa
oscila una vez mds entre 0,75 y 1. Se trata, claro estd, de un supuesto
discrecional. Podrian ponerse a prueba también otras suposiciones, entre
las que sobresalen las siguientes:

(1) Las tasas futuras de actividad se mantienen constantes para cada
grupo de edad en el escenario base, si bien se sometieron también a
prueba otros escenarios que involucraban un aumento gradual de la edad
de jubilacién y de la participacion de mano de obra femenina en el
mercado laboral:

— aumento de cinco afios en la edad de jubilacién entre 2000 y 2050
(a una tasa de un afio cada diez afios;

— tasas de participacién femenina iguales, como minimo, al 80% de
las tasas de participacién masculina en 2050, para cada grupo de
edad.
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(2) En los paises industrializados (OCDE y Europa central y orien-
tal), se suponen tasas reducidas de crecimiento del empleo total en afios
futuros en comparacién con las registradas entre 1950 y 1995. Para las
demds regiones, en las que las prestaciones pagadas a los desempleados
son limitadas, se supone que todas las personas activas buscan alguna
forma de empleo remunerado (en el sector formal o en el informal). Las
tasas efectivas de crecimiento del empleo total figuran en la tabla 1.3.1
del recuadro.

(3) La participacién del ingreso de las unidades familiares en el PIB
permanece constante a lo largo del periodo de proyeccién y los ingresos
aumentan a la par con el crecimiento real del PIB.

Tabla del Recuadro 1.3.1

Tasas supuestas de crecimiento del empleo
para calculos del modelo

Tasas anuales de crecimiento del empleo (%)

Base regional de clasificacion

1950-95 1995-2050
OCDE-Europa 0.4 -0,4
OCDE-Otros 1,5 0,3
Europa central y oriental 0,4 -0,3
Asia central 2.3 1,0
Asia 2,0 0,9
Estados arabes 3,0 2,6
Africa 2,4 2,4
Latinoamérica y el Caribe 2,7 1,0
Promedio para todas las regiones 1,8 1,0

Fuente: OIT.

Dado que los diferenciales de utilizacion entre pagadores y receptores
de transferencias se mantienen constantes a lo largo del periodo de pro-
yeccion, las estimaciones de las tasas normales de transferencia, reflejan
en gran medida los cambios que se han producido en el entorno demo-
gréfico. En tanto no varie el diferencial entre el crecimiento del PIB y la
productividad y se mantenga el supuesto de una participacidon constante
de las utilidades y salarios en el PIB, las variaciones de la tasa actual de
crecimiento no afectan a los ratios relativos de las transferencias. Las
proyecciones son, por consiguiente, relativamente sélidas con respecto a
los supuestos econdmicos. La tabla de recuadro 1.3.2 muestra los resul-
tados del ejercicio.
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Tabla del Recuadro 1.3.2

(calculos del modelo)

Porcentaje estimado del ingreso total transferido a inactivos

Solo transferencias
a jubilados

Transferencias a todos

los inactivos

de la fuerza de trabajo

Regiones 1950 1995 2050
OCDE-Europa 20,7 26,7 40,6
OCDE-Otros 15,4 19,8 32,3
Europa central y oriental 13,3 22,7 34,7
Asia central 15,5 12,9 25,0
Asia 9,0 10,1 24,6
Estados drabes 13,3 9,5 20,0
Africa 7,6 8,1 13,0
Latinoamérica y el Caribe 11,8 12,1 28,4
Todas las regiones 11,7 13,0 23,9

ii) Tasas crecientes de participacion de mujeres en

Regiones 1950 1995 2050
OCDE-Europa 20,7 26,7 37,6
OCDE-Otros 15,4 19,8 30,1
Europa central y oriental 13,3 22,7 33,5
Asia central 15,5 12,9 23,1
Asia 9,0 10,1 20,9
Estados drabes 13,3 9,5 13,2
Africa 7,6 8,1 11,0
Latinoamérica y el Caribe 11,8 12,1 22,3
Todas las regiones 11,7 13,0 20,4

iii) Aumento gradual de la edad de jubilacion

Regiones 1950 1995 2050
OCDE-Europa 20,7 26,7 32,6
OCDE-Otros 15,4 19,8 29,9
Europa central y oriental 13,3 22,7 31,3
Asia central 15,5 12,9 22,1
Asia 9,0 10,1 22,3
Estados arabes 13,3 9,5 18,4
Africa 7,6 8,1 12,0
Latinoamérica y el Caribe 11,8 12,1 26,2
Todas las regiones 11,7 13,0 21,9

iv) Disminucion de las prestaciones (desde el 75 por
ciento en 2050)

Regiones 1950 1995 2050
OCDE-Europa 20,7 26,7 35,3
OCDE-Otros 154 19,8 27,7
Europa central y oriental 13,3 22,7 29.8
Asia central 15,5 12,9 21,0
Asia 9,0 10,1 20,7

i) Tasas constantes de sustitucion, tasas de edad de jubilacion y de actividad

1950 1995 2050
452 423 49,3
41,3 36,3 429
35,1 39,6 434
39,5 34,1 36,9
34,5 31,8 37,8
51,3 47,2 443
37,8 39,5 31,1
47,9 39,9 44,1
37,4 34,4 38,0
la fuerza laboral
1950 1995 2050
452 423 45,0
41,3 36,3 39,3
35,1 39,6 41,8
39,5 34,1 33,5
34,5 31,8 30,7
51,3 47,2 26,7
37,8 39,5 24.8
47,9 39,9 32,8
37,4 34,4 31,0
1950 1995 2050
452 423 43,0
41,3 36,3 40,5
35,1 39,6 40,4
39,5 34,1 34,0
34,5 31,8 35,7
51,3 47,2 43,2
37,8 39,5 30,0
47,9 39,9 423
37,4 34,4 36,1
ciento en 2000 al 60 por
1950 1995 2050
452 423 45,5
41,3 36,3 39,6
35,1 39,6 39.8
39,5 34,1 342
34,5 31,8 35,2
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Tabla del Recuadro 1.3.2 (cont.)

Solo transferencias Transferencias a todos

a jubilados los inactivos
Estados arabes 13,3 9,5 16,7 51,3 4772 427
Africa 7,6 8,1 10,7 37,8 39,5 29,6
Latinoamérica y el Caribe 11,8 12,1 24,1 47,9 39,9 41,5
Todas las regiones 11,7 13,0 20,1 37,4 34,4 35,5

v) Todos los de arriba (ii, iii, iv)

Regiones 1950 1995 2050 1950 1995 2050
OCDE-Europa 20,7 26,7 26,2 45,2 423 36,8
OCDE-Otros 15,4 19,8 25,2 41,3 36,3 37,6
Europa central y oriental 13,3 22,7 25,8 35,1 39,6 35,3
Asia central 15,5 12,9 17,2 39,5 34,1 28,3
Asia 9,0 10,1 159 34,5 31,8 26,2
Estados drabes 13,3 9,5 10,0 51,3 47,2 23,8
Africa 7,6 8,1 8.4 37,8 39,5 22,5
Latinoamérica y el Caribe 11,8 12,1 17,2 47,9 39,9 28,4
Todas las regiones 11,7 13,0 15,7 37,4 34,4 27,0
Fuente: OIT.

Es probable que, a lo largo de las cinco o seis préximas décadas, el
nivel global «normal» de transferencias definido como un porcentaje del
PIB aumente ligeramente en todas las regiones. Los aumentos de trans-
ferencias en las economias de la OCDE y de Europa central y oriental
(debido al rdapido envejecimiento de las poblaciones) contrastan con la
disminucién del nimero total de transferencias en los paises en desarrollo
(debido al descenso en las tasas de fertilidad). En las regiones con niveles
«normales» crecientes de transferencias, la magnitud del aumento puede
corregirse mediante medidas apropiadas de gobernanza. Este aumento
puede ser especialmente significativo en Asia y Latinoamérica, que estdn
experimentando una rdpida transformacién demografica. Hacia mediados
de este siglo, si las condiciones siguen siendo las mismas, el ratio de las
transferencias respecto a los jubilados en estas regiones serd comparable
con el ratio europeo actual. En ninguna regién, excepto tal vez en Africa,
el ratio del total normal de transferencias cambiard de forma espectacular
durante las cinco décadas y media siguientes. Esto resulta bastante sor-
prendente, dada la opinién predominante de que el gasto en proteccion
social estd creciendo sin medida en todas partes. En linea con el proceso
de envejecimiento que se estd produciendo en todas las sociedades, el
ratio total de transferencias cubrird un notable desplazamiento estructural
desde las transferencias para la infancia y las transferencias para la edad
activa hacia las transferencias para la vejez.
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Figura 1.9

TOTAL ESTIMADO DE TRANSFERENCIAS
Y SU COMPOSICION (como % del PIB), REGIONES
SELECCIONADAS A PRINCIPIOS DE LA DECADA DE 1990
%
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Fuente: OIT (2001a).

En un ejercicio similar, el informe de la OIT para la Conferencia
Internacional del Trabajo'' comparé el nivel global estimado de trans-
ferencias en regiones de todo el mundo con los ratios de transferencias
sociales formales observadas (véase la Figura 1.9). Si bien la metodo-
logfa no es totalmente compatible con el ejercicio descrito arriba, este
enfoque alternativo confirma nuestra conclusién principal respecto al
tamafo actual de los niveles globales normales de transferencias nacio-
nales.

'" Véase OIT (2001 a), Capitulo 5: «La financiacién de la seguridad social». Esta
estimacion del ratio total normal de las transferencias sociales se basa en el supuesto de
que la poblacién econdémicamente activa (incluyendo a los desempleados) genera todo el
ingreso en un pais (es decir, utilidades y salarios) y estd dispuesta a compartir este ingreso
con la infancia, las personas inactivas en el grupo de edad activa y las personas que ya
no estdn en edad activa. Se supone aqui que la relacién de la utilizacién de una persona
econdémicamente inactiva respecto de una persona activa se sitia entre 0,666 y 1. Se trata,
naturalmente, de un supuesto discrecional. Supone de modo implicito que un desplaza-
miento de dependientes entre grupos de ancianos y jévenes no cambiard necesariamente
el nivel global de participacion. Se afiaden a las transferencias monetarias estimaciones
rudimentarias de costos regionales del cuidado de la salud, que son en gran medida trans-
ferencias en especie entre grupos, asi como dentro de grupos. No se han incluido los
costos de transferencias de prestaciones de desempleo, ya que la situacién de los datos
podria llevar a cifras compatibles entre los mundos desarrollado y en desarrollo. Transfe-
rencias formales, por un monto de cerca del 2 por ciento del PIB, podrian anadirse a los
ratios de transferencias en Europa, Norteamérica y Oceanfa. En este caso, tendriamos que
afiadir transferencias informales a los paises del mundo en desarrollo en los que el con-
cepto de desempleo estd definido con menor claridad.
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Bajo el paraguas de la redistribucién «normal» del ingreso que se
logra mediante la totalidad de las medidas redistributivas formales e
informales, el porcentaje de transferencias formales (implementadas por
medio de los sistemas formales de protecciéon social) aumenta con el
nivel de desarrollo econémico. Esta creciente participacién refleja los
cambios en las estructuras familiares y sociales que suelen acompafiar
al desarrollo econémico que dan lugar a una confianza cada vez mayor
en las transferencias formales normales. Refleja asimismo la cobertura
cada vez mayor de la poblacion y la creciente sofisticacion de los regi-
menes que otorgan derecho a las prestaciones. Y, sin embargo, incluso
en los paises de la OCDE, el gasto en la proteccion social formal pro-
yectado basandose en los mismos supuestos es menor que el ratio esti-
mado del total de las transferencias normales.

El incremento de las transferencias sociales formales en los paises
en desarrollo es, en gran medida, una consecuencia de un proceso de
maduracién. Nuestro modelo de simulaciones muestra que el nivel glo-
bal de gasto social formal aumentard también en practicamente todas las
regiones con sistemas maduros, aunque mds lentamente que en los pai-
ses en desarrollo. Sin embargo, estos aumentos, observados durante un
periodo de cinco décadas y media, no llegan a ser espectaculares y
pueden corregirse mediante medidas politicas. Incluso sin ninguna co-
rreccion, lo més probable es, y serd, que el nivel global de transferencias
formales permanezca dentro de los niveles totales necesarios tal como
se han calculado sobre la base global normal '*.

Si se asume la hipétesis de una trayectoria constante de desarrollo
econdmico, se podria inferir que (con un desfase de varias décadas) los
paises en desarrollo llegardn a una relacién similar entre las transferen-

"2 No obstante, se aconseja precaucion al interpretar un alto porcentaje de formalidad
en un nivel global «normal» de transferencias como senal deseable de desarrollo. Se
necesita un andlisis mucho mds detallado antes de poder extraer esta conclusién. En un
ejercicio de presupuesto social realizado hace poco, la OIT estim6 un nivel actual global
de transferencias sociales formales del 10 por ciento para Turquia. La diferencia entre este
ejercicio y las caracteristicas de los regimenes maduros en los paises de la OCDE y de
Europa central y oriental pueden explicarse en gran medida por la diferente estructura
demografica y por el hecho de que el sistema de Turquia estd lejos de la madurez. El
régimen de pensiones, por ejemplo, ha logrado una cobertura de poblacién de sélo un 40
por ciento de la mano de obra empleada. Un célculo del nivel «normal» de gasto que
podria estimarse sobre la base de los supuestos antes seflalados muestra que Turquia, como
cualquier pais en desarrollo, tiene un largo camino por delante en la formalizacion de sus
transferencias sociales. Esto podria interpretarse como un indicador de un bajo nivel de
desarrollo social, que en este caso podria ser engafioso. Un andlisis mds profundo de la
situacién indica también lo dificil que es realizar una evaluacién global de la adecuacién
del gasto social actual. Turquia todavia otorga pensiones a la gente demasiado prematu-
ramente, y el ratio demografico actual (es decir, el ratio entre beneficiarios de pensiones
y los cotizantes) estd muy por encima del ratio que seria demogréaficamente justificable.
El nivel global actual de transferencias sociales formales (incluso en el nivel comparati-
vamente bajo observado) es, pues, excesivamente alto, y no demasiado bajo.
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cias formales de proteccién social y el nivel global de transferencias. En
la actualidad, la inmensa mayoria de las transferencias sociales en esas
sociedades se realizan atn mediante acuerdos informales.

Si bien es cierto que la metodologia arriba aplicada puede dar lugar
a una aproximacion razonable de los niveles normales de transferencias,
no puede servir de base para evaluar la eficacia y la eficiencia de los
sistemas nacionales de transferencias sociales formales. Estas evaluacio-
nes requieren un andlisis de resultados mucho mds detallado (véase el
Capitulo 7). Puede afirmarse, no obstante, que los regimenes maduros
del sector formal en paises de la OCDE y de Europa central y oriental
no parecen generar, por término medio, niveles excesivos de gasto glo-
bal. Ello no excluye automdticamente la posibilidad de que algunos
SNPS puedan ser excesivamente generosos en el suministro de presta-
ciones o que resulten poco econémicos debido, por ejemplo, a sus ex-
cesivos gastos administrativos. En tales casos, la aceptacion publica de
los niveles de gasto podria deteriorarse en el futuro.

1.6. ESTIMACION DE LOS NIVELES MINIMOS
DE PROTECCION SOCIAL FORMAL

El ejercicio desarrollado en el recuadro 1.4 representa un paso ade-
lante en la evaluacién normativa de los niveles minimos de transferen-
cias para proteccién social. Cichon y Hagemejer (1996) trataron de
estimar el nivel minimo requerido de transferencias sociales para un
tipico pais en transiciéon. Se supuso en aquellos momentos (mediada la
década de 1990, es decir, en los comienzos del proceso de transicion)
que, en las circunstancias entonces presentes, el pais proporcionaria un
nivel realista de prestaciones (es decir, tasas de sustitucion del 50 por
ciento del salario medio por prestaciones monetarias) y que el nivel de
pobreza (en el escenario base) seria del 30 por ciento. Este nivel de
pobreza no era una suposicién poco realista en aquellos tiempos para la
mayoria de los paises de Europa oriental. El minimo estimado de trans-
ferencias requeridas para mantener a la poblacién por encima de las
lineas de pobreza definidas por la UNICEF se situaria en torno al 24 por
ciento del PIB. En un reciente ejercicio de presupuesto social realizado
en Ucrania, se demostré que esa estimacién «no estaba lejos de la ver-
dad». El grupo de trabajo conjunto nacional e internacional determiné
un nivel actual de gasto social de un 20 por ciento del PIB, pero el
sistema actual de proteccion social no es capaz de cerrar por completo
la brecha de pobreza que existe.
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Recuadro 1.4. Cuantificacion de un nivel minimo de gasto
en proteccion social en un pais en transicién'

Para calcular los niveles minimos de proteccion social, se requieren
algunos supuestos bdsicos estructurales y normativos. Todos ellos son
especificos para un pafs. Por razones de argumentacién y para fines
demostrativos, se incluyen a continuacion las cifras utilizadas que pueden
considerarse tipicas para paises de Europa central y oriental:

Supuestos estructurales (escenario base)

(1) Composicién demografica*

poblacién menor de 20 29 por ciento
poblacion entre 20 y 64 58 por ciento
poblacién de 65 o mas 13 por ciento

(2) La tasa de dependencia del sistema puede mantenerse en el nivel
de 50 por ciento (lo que implica que deben aumentarse las actuales
edades reales de jubilacion).

(3) Tasa de empleo: 80 por ciento de la

poblacién en edad
de trabajar

(4) Desempleo registrado: 15 por ciento
(5) Tasa de pobreza® en la poblacién total: 30 por ciento
brecha de la pobreza: 30% de la linea
de pobreza
(6) Participacion salarial en el PIB: 40 por ciento*
(7) Empleo en servicios de salud: 5 por ciento del

empleo total

(8) Cuota de los costes de personal
en los servicios de salud: 50 por ciento’

(9) Enfermedades y maternidad dan lugar a una tasa media de absen-
tismo del 7 por ciento (6 por ciento por enfermedad y 1 por ciento
por maternidad).

(10)  El costo administrativo total de todas las prestaciones, incluyendo
el mantenimiento de la contabilidad de las instituciones de asisten-
cia social, se incluye en los cdlculos de la prestaciéon media.

" El caso en este recuadro se tomé de Cichon y Hagemejer (1996).

? Estructura aproximada de Bulgaria para 1991.

* Las tasas de pobreza y las brechas de la pobreza son supuestos intermedios
basados en datos de UNICEF; véase UNICEF (1994), p. 2.

* Los datos sobre la participacién salarial en el PIB son escasos. Las estadis-
ticas de las Naciones Unidas dan cifras para 1991 del 58 por ciento para Hungria
y del 43 por ciento para Bulgaria, incluyendo la participacién de los empleadores
en las cotizaciones de la seguridad social. En Polonia, la cifra para 1991-1992 de
salarios y de otros costos laborales fue del 48 al 50 por ciento. Descontando las
cotizaciones a la seguridad social nos darfa una participacion salarial bruta de entre
un 30 y un 40 por ciento del PIB. El 40 por ciento supuesto podria ser ya norma-
tivo. Para fines de comparacion, los valores respectivos para Bélgica y Alemania
en 1991 fueron del 54 y del 58 por ciento, respectivamente.

° Datos de Bulgaria (OIT/Comisién UE, 1994).
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Supuestos normativos (escenario base):

(11) La tasa de beneficiarios en el sistema de prestaciones por desem-
pleo es del 70 por ciento.

(12) Una tasa media de sustitucion de la prestacién del 50 por ciento
del salario medio, con un minimo igual a la linea de pobreza
(45 por ciento del salario medio de 1993)° para todas las presta
ciones monetarias, es aceptable para la poblacion.

(13)  Es aceptable que se limiten las prestaciones familiares a una pres-
tacién media recurrente de un tercio de la linea de la pobreza.

Bajo estos supuestos tedricos la «regla general del nivel de gasto»
para un pais con la estructura demografica, econdmica y proteccion so-
cial antes descrita (es decir, el costo minimo de la proteccién social)
ascenderia al 24 por ciento del PIB. Deberia subrayarse que estos supues-
tos requeririan que todos los receptores de prestaciones monetarias se
conformaran con un ingreso igual o sélo ligeramente superior a la linea
de pobreza. La aceptabilidad politica de estos supuestos en el largo plazo
es muy discutible.

El nivel global de gasto es, por supuesto, muy sensible a diversos
pardmetros. Esta sensibilidad fue puesta a prueba utilizando un simple
modelo determinista’. El escenario base que se establecié para los su-
puestos antes descritos se modificé de la siguiente manera:

Variante I. Poblacién de mas edad: 22 por ciento de la poblacién
de menos de 20 afios, 58 por ciento entre 20 y 64 afios, 20 por ciento de
65 afios o0 mds®, los restantes supuestos como en el escenario base.

® UNICEF utiliza el 36 por ciento del salario real de 1989 como su linea de
pobreza nacional mas baja, lo que implica que la linea equivalente para 1993 es
mucho mds alta, puesto que los salarios reales se han deteriorado de forma notable
a partir de 1989 (por ejemplo, en un 54 por ciento en Ucrania, cerca del 40 por
ciento en Albania y alrededor del 20 por ciento en la Republica Checa). Para
actualizar la linea de la pobreza se utiliz6 aqui la disminucion de los salarios reales
checos (los mds bajos de la region). La linea de la pobreza y las tasas de pobreza
que se utilizan aqui son, por tanto, sumamente conservadoras.

" En lo que respecta a las estimaciones basicas de los costos actuariales, este
modelo es una versién simplificada del modelo de presupuesto social ESTEEM
(Modelo de Gasto para el Empleo y Transicion Social) de la OIT suprimiendo los
modulos macroeconémicos de ESTEEM, asi como la mayor parte de las realimen-
taciones macroeconémicas y de proteccién social interna (véase OIT/Comision
UE, 1994). Este modelo se utiliza aqui como un simple medio de demostracion;
no puede en modo alguno considerarse sustituto de un andlisis cuantitativo com-
pleto de los sistemas nacionales de proteccion social, utilizando el modelo de
mayor envergadura.

¥ El envejecimiento de la poblacién da lugar a un aumento per cépita del costo
de la atencién sanitaria. Basdndose en un perfil rudimentario del costo para edades
especificas observado en Europa occidental en los primeros afos de la década de
1980 (véase OIT, 1989, pp. 129-130) se estima aqui que el cambio supuesto en la
estructura de edades da lugar a un aumento medio per capita del 12,5 por ciento
en el gasto de asistencia sanitaria en comparacién con el escenario base.
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Variante II. Alto nivel de desempleo: tasa de empleo del 65 por
ciento y tasa de desempleo del 20 por ciento, los demds supuestos como
en el escenario base.

Variante III. Baja proporcion de salarios en el PIB: participacion
salarial en el PIB reducida al 35 por ciento, los restantes supuestos como
en el escenario base.

Variante IV. Tasas de sustitucion en la linea de pobreza: las tasas
medias de sustitucion reducidas a la linea de pobreza, todos los otros
supuestos como en el escenario base.

Variante V. Elevado nivel de pobreza: tasa de pobreza aumentada
al 50 por ciento de la poblacién, todos los otros supuestos como en el
escenario base.

El escenario de base y las anteriores modificaciones dan lugar a las
estimaciones del hipotético gasto total de proteccién social que se mues-
tran en la Tabla del Recuadro 1.4.1.

Tabla del Recuadro 1.4.1

Costo de la proteccion social nacional
(como % del PIB): calculos del modelo

Variante I~ Variante Il ~ Variante Il Variante IV~ Variante V
Bajo Tasa de Elevado

Poblacion Alto nivel . e
porcentaje  sustitucion

Escenario

base de mas de de salarios  en la linea nivel de
edad desempleo pobreza
en el PIB  de pobreza
Régimen de pensiones 10,0 15,7 10,0 8,8 9,0 10,0
Prestaciones de corta
duracion 14 1.4 14 1,2 13 14
Subsidios de desempleo 28 2.8 5,8 24 25 2,8
Asignaciones familiares 3.8 2.9 4.6 33 3.8 3.8
Asistencia sanitaria 40 45 5.4 3,5 40 40
Asistencia social 35 3,6 5,0 3,1 35 58
Total 254 30,8 32,2 22,2 24,0 21,1

Fuente: OIT-CEET.

Como puede apreciarse en la tabla, los niveles de gasto en proteccién
social son muy sensibles al envejecimiento, a los niveles de pobreza y a los
porcentajes de salarios en el PIB. Los supuestos de envejecimiento adopta-
dos en la variante I son extremos, planteando que el sector de la poblacién
en edad de jubilacién aumenta en mds del 50 por ciento en comparacién
con el escenario base. Una variacion tan notable en una poblacion necesi-
tarfa normalmente varias décadas. Ademads, el modelo supone que no exis-
te una retroalimentacién de larga duracidn entre el envejecimiento y los ni-
veles de empleo de la poblacion, lo que implica un punto de vista muy
conservador. Puede suponerse que parte de la carga demografica se alige-
raria en el futuro con una mayor participacién de la mano de obra.
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1.7. NIVELES NORMALES DE TRANSFERENCIA Y DEBATE
SOBRE SU ACCESIBILIDAD FINANCIERA

Numerosos SNPS formales en todo el mundo (y en especial en
paises de la OCDE) estan siendo actualmente puestos en duda aducien-
do que son demasiado exhaustivos y/o demasiado costosos para ser
econdmicamente accesibles. Las razones que se aducen suelen ser de
corte simplista; se utilizan comparaciones internacionales para afirmar
que los elevados niveles de gasto social nacional pueden bastar para un
debate politico.

Sin entrar en este punto en los aspectos econémicos de la accesibi-
lidad, nuestras observaciones anteriores en lo relativo a los ratios nor-
males de transferencias indican que esos desafios tan simplistas pueden
ser mds politicos que facticos. La situaciéon demografica y las tasas de
actividad econémica en la OCDE y en Europa central y oriental nece-
sitan un nivel més elevado del total de transferencias que aquellas que
se realizan y que es probable que sigan siendo canalizadas a través de
los sistemas formales de proteccién social con arreglo a condiciones
de status quo. Toda sociedad digna debe distribuir a sus miembros in-
activos una determinada proporcién «normativa» del ingreso total gene-
rado por sus miembros activos y empleados, para librarlos de la pobreza
o de la indigencia, o para procurarles un nivel de vida explicita o im-
plicitamente convenido. En practicamente todas las sociedades el nivel
de transferencias reflejara primariamente los valores sociales.

Mientras los niveles normales de transferencias sean mds altos que
los niveles formales observados, las transferencias podran ser ineficien-
tes, pero no existen razones a priori para creer que, globalmente, los
niveles formales de transferencias no sean accesibles. De nuevo, esto no
significa automdaticamente que se acepte el nivel general de transferen-
cias formales, o que se acepte el nivel de transferencias formales en
alguna de las categorias principales del gasto social. La sociedad puede
preferir canalizar la mayor parte de estas transferencias sociales a través
de acuerdos o convenios informales. Ceder ante la presién politica para
reducir los sistemas formales, probablemente no hard sino aumentar en
cierta medida las transferencias informales. El efecto neto sobre el total
de transferencias podria incluso ser neutral. Sin embargo, el efecto del
desplazamiento de las transferencias formales a informales es muy pro-
bable que acreciente la disparidad de los niveles de prestaciones entre
diferentes grupos de la sociedad. Aceptar una mayor desigualdad en las
prestaciones es también cuestién de valores sociales.

La clave para dar respuesta a la pregunta de si los sistemas formales
de transferencias sociales son o no accesibles financieramente no se
encuentra en un andlisis abstracto del gasto total (por tentador que ello
resulte), sino mas bien en un andlisis de la eficiencia de las transferen-
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cias, es decir, si logran los objetivos establecidos por la sociedad con la
menor cantidad posible de recursos. Si se produce un desperdicio de re-
cursos, hay costos sociales o econdmicos de oportunidad. Si se desper-
dician los recursos, se dan costos de oportunidad sociales o econémicos.
La falta de disponibilidad de esos recursos para otros fines puede tener
un impacto negativo en el PIB y, por tanto, en el bienestar ptblico.

La eficacia de los sistemas de transferencia es relativamente facil de
determinar. O logran cerrar la brecha de la pobreza o no lo logran; o
aportan pensiones para personas de edad avanzada o no las aportan. La
eficiencia, sin embargo, es mas dificil de definir, exceptuando el caso de
las prestaciones contra la pobreza. A veces, los altos costos de la tran-
saccién, que suelen interpretarse como un indicador de despilfarro,
podrian todavia considerarse como eficientes si «compran» la acepta-
cioén social de las transferencias necesarias. Mientras no sepamos con
exactitud cémo definir el despilfarro, no estaremos en condiciones de
dar respuesta a las cuestiones relativas a la accesibilidad financiera con
la claridad con la que nos gustaria.

1.8. RESUMEN

El hecho mds importante a tener en cuenta es que la protecciéon so-
cial tiene lugar en todas las sociedades. En términos econdémicos, los sis-
temas de proteccidn social son esencialmente sistemas de transferencias,
transfiriendo ingresos o un consumo mejorado. Los sistemas formales de
transferencias sociales o los sistemas nacionales de proteccién social
(«estados de bienestar», en una definicién algo mas libre) son s6lo una
parte del sistema global de transferencias sociales de una sociedad que
incluye transferencias formales e informales. Existen pruebas claras de
que los sistemas formales de proteccion social son un medio eficaz para
modificar la distribucidn del ingreso previo a las transferencias. En algu-
nos paises los sistemas formales de transferencias causan un impacto real-
mente espectacular en las tasas nacionales de pobreza, incluso si se des-
conoce la distribucién contraria a los hechos (es decir, lo que hubiera sido
la distribucion del ingreso sin las transferencias formales). El impacto en
la desigualdad del ingreso es menos pronunciada.

En conjunto, en casi todas las sociedades las transferencias sociales
parecen extenderse mds alld del sistema formal de transferencias. Hay
espacio (de hecho, hay necesidad) para transferencias sociales en cual-
quier sociedad, y este espacio, al parecer, no lo han llenado suficiente-
mente los regimenes formales.

Con estos antecedentes, el debate sobre el nivel econdmicamente
accesible de gasto social parece un tanto académico. El verdadero pro-
blema que subyace al debate sobre la accesibilidad econémica no tiene
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mucho que ver con el nivel de gasto, puesto que se incurrird en un cierto
nivel normal de «gasto» (0, mejor, de transferencias) en cualquier caso
(determinado solamente por los estdndares éticos de la sociedad). Mien-
tras ese nivel sea aceptado, la asignacién global de recursos a las trans-
ferencias sociales no serd puesta en duda. Sin embargo, esto no significa
necesariamente que el modelo actual de transferencias (es decir, la car-
tera de mecanismos de transferencia elegidos por el pais del que se
trate) no provocard reacciones negativas que puedan perjudicar a los
resultados econémicos. Tampoco significa que los niveles actuales de
gasto social sean eficientes. El nicleo del debate sobre la accesibilidad
financiera es, pues, la aceptabilidad politica y la eficiencia financiera,
econdmica y fiscal del modelo corriente de financiacién de las transfe-
rencias en general.

Sostener la accesibilidad econdémica y la aceptabilidad politica de
los sistemas nacionales de proteccién social se traduce en la practica en:

a) el problema de las politicas de lograr el consenso en una com-
binacién especifica de mecanismos formales e informales para
la financiacién de un nivel de prestaciones implicita o explici-
tamente acordado;

b) el problema de la gobernanza de asegurar la eficacia social y la
eficiencia financiera y fiscal.

Las sociedades pueden permitirse compartir en la medida en que
ellas convengan en ello y mientras crean que la manera de compartir que
han elegido es eficaz y eficiente. Asegurar la eficacia y la eficiencia es
el reto al que haremos frente en los préximos capitulos.

Lecturas complementarias

Para conocer més sobre los convenios normativos de la contabilidad
social, véase:

— Scholz et al. (2000). Parte II.

Para mds informacién sobre pobreza y desigualdad, bisquese:
— Barr (1993), Capitulo 5.
— Atkinson (1995d), Capitulos 3 y 10.




Anexo 1-A1l
DEFINICION DEL TERMINO «PROTECCION SOCIAL»

Este anexo explica y analiza la definicién de proteccidn social
formal que se utiliza en este libro. El punto de partida es la defini-
cién adoptada por la Oficina de Estadistica de la Unién Europea (SEE-
PROS), que tiene sus raices en la definicién utilizada en el Convenio
sobre seguridad social (norma minima), 1952 (nim. 102) de la OIT,
pero la amplia incluyendo el riesgo de «exclusién social». Tal como se
define en el SEEPROS, la proteccion social «abarca todas las interven-
ciones de organismos publicos o privados dirigidas a aliviar a unidades
familiares y a individuos de la carga de un conjunto definido de riesgos
y necesidades... con tal de que no haya ningtin acuerdo reciproco simul-
tdneo ni tampoco uno individual» (EUROSTAT 1996, p. 12).

El término «intervencién» cubre la financiacién de las prestacio-
nes y de los gastos administrativos relacionados, asi como la concesién
real de prestaciones. Las principales modalidades de prestaciones son
los pagos en metdlico para proteger a las personas, los reembolsos de
gastos realizados por personas protegidas y el otorgamiento directo
de bienes y servicios a esas personas. Esta categoria deberia incluir
también las devoluciones de impuestos o subvenciones ofrecidas a in-
dividuos (reducciones de impuestos o de cotizaciones sociales paga-
das por individuos o unidades familiares). En casos especificos, como
en el de las medidas de politicas relativasal mercado de trabajo, podria-
mos incluir también las prestaciones indirectas en forma de tipos impo-
sitivos preferenciales, reembolsos de impuestos o subsidios que, si bien
se dirigen principalmente al sector de la produccién en la economia,
protegen indirectamente a las unidades familiares (por ejemplo, las sub-
venciones salariales pagadas a empleadores para estimular la contrata-
ciéon de desempleados de larga duracidn). Sin embargo, estas medidas
deberian separarse claramente de las prestaciones esenciales de pro-
teccidén social otorgadas de forma directa a individuos y a unidades fa-
miliares .

" La condicién que excluye los convenios reciprocos simultdneos no descarta la po-
sibilidad de que las prestaciones de la seguridad social puedan estar condicionadas a
alguna accién que el beneficiario debe emprender (como participar en un programa de
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La siguiente es una lista de minimos, utilizada en el SEEPROS y en
este libro, de las necesidades y funciones cubiertas por los sistemas de
proteccién social:

(1) enfermedad (conservacién del ingreso y apoyo monetario en
conexién con enfermedades fisicas o mentales, excluyendo la
invalidez);

(2) salud (servicios de salud necesarios para mantener, restablecer
o mejorar la salud, sin tener en cuenta el origen de la afec-
cién);

(3) invalidez (conservacién del ingreso y apoyo monetario o en
especie, excepto asistencia sanitaria, en relacion con la inca-
pacidad de personas fisica o mentalmente discapacitadas para
emprender actividades econdémicas y sociales);

(4) vejez (conservacion del ingreso y apoyo monetario o en espe-
cie (exceptuando la asistencia sanitaria) en relaciéon con la
vejez;

(5) sobrevivencia (conservacién del ingreso y apoyo monetario o
en especie, exceptuando la asistencia sanitaria) en relacién
con el fallecimiento de un miembro de la familia;

(6) familia/hijos (apoyo monetario o en especie, excepto la asis-
tencia sanitaria) en relacién con los costos del embarazo, parto
y adopcion, crianza de los hijos o cuidados de otros miembros
de la familia;

formacion profesional), siempre que esa accion no tenga el cardcter de trabajo asalariado
o de venta de servicios. Dentro de esta categoria, la proteccion social que los empleadores
confieren de forma directa a sus empleados se limita:

— al pago continuado de salarios normales o reducidos durante periodos de ausencia

laboral como consecuencia de enfermedad, accidente, maternidad, etc.;

— al pago de asignaciones especiales obligatorias para hijos dependientes y otros

miembros de la familia;

— a la asistencia sanitaria no relacionada con la naturaleza del trabajo.

La exclusién de los acuerdos individuales no descarta del todo que se tengan en cuenta
las pdlizas de seguro individual. Cuando un empleador otorga proteccion social a sus em-
pleados en forma de seguros, a veces se suscriben las pélizas en nombre de cada uno de
los afiliados. Por otra parte, no todos los convenios colectivos han de tenerse necesa-
riamente en cuenta. Una poéliza de seguros deberia estar incluida en el dmbito de la pro-
teccion social si estd basada en la solidaridad, tanto si se ha suscrito por iniciativa de
la persona asegurada como si no. La péliza de seguros se fundamenta en el principio
de la solidaridad social si, como medida de politica, las cotizaciones que se cobran no son
proporcionales a la exposicion individual al riesgo de las personas protegidas. Los ejem-
plos incluyen regimenes establecidos de manera especifica para personas pertenecientes a
la misma profesion o empresa, seguros ofrecidos por las mutualidades, regimenes de mi-
croseguro y regimenes voluntarios del gobierno abiertos a determinadas categorfas de
unidades familiares (propietarios de pequeias empresas, granjeros, etc.).
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(7) desempleo (conservacion del ingreso y apoyo monetario o en
especie (excepto la asistencia sanitaria) en relacién con el
desempleo;

(8) vivienda (ayuda dirigida a sufragar el costo de la vivienda);

(9) exclusién social no clasificada en otro lugar (prestaciones mo-
netarias o en especie (exceptuando la asistencia sanitaria) di-
rigida en especial a aliviar la pobreza y la exclusién social
cuando no esté cubierta por alguna de las otras funciones.

Esta lista de funciones se estableci6 tomando como base la expe-
riencia europea. La lista deberia ampliarse para una aplicacién mas
extensa, especialmente en los paises en desarrollo. Deberian incluirse
las prestaciones relacionadas con la educacién bésica y con programas
basicos de alimentacién y nutricién. Las prestaciones para la educacién
cubririan el libre acceso a la educacién publica, exencién de matriculas,
libros de texto gratuitos, etc. Las prestaciones para alimentos y para la
nutricién deberian incluir ayuda alimentaria, vales para alimentos y
subsidios para alimentos.

Con respecto a las diversas intervenciones y acuerdos instituciona-
les en relacién con la poblacién econdmicamente activa en agricultura
y con la poblacién rural, se hace dificil a veces separar sus funciones de
proteccion social de sus funciones de politicas econémicas para subven-
cionar/proteger la produccién agricola. Este es el caso en numerosos
regimenes de seguridad social para agricultores, por una parte, y en con-
venios de subvenciones para insumos y seguros de cosechas, por otra.
Si bien las subvenciones para insumos y seguros de cosechas pueden
desempeiiar un papel de apoyo a los ingresos de las unidades familiares
rurales, no deberian clasificarse como regimenes de proteccién social.

Otra ampliacién sugerida del nicleo de la metodologia del SEEPROS
se refiere a la funcion de desempleo y al tratamiento de las politicas del
mercado de trabajo. E1 SEESPROS, en este aspecto, se limita a las presta-
ciones otorgadas directamente a los beneficiarios (individuos y unidades
familiares) y excluye «prestaciones indirectas» tales como los subsidios
salariales pagados a los empleadores, o reducciones en las cotizaciones a
la seguridad social/impuestos de los empleadores como incentivo para la
contratacion de desempleados. Al mismo tiempo, EUROSTAT (1999)
estd desarrollando un mdédulo independiente de base de datos estadisti-
cos sobre politicas de mercados de trabajo. Cubre una gama de politicas
mucho mas amplia que el médulo nuclear del SEEPROS, incluyendo no
solo las transferencias directas a beneficiarios, sino también las transfe-
rencias a empleadores (en forma de subsidios salariales y reducciones de
impuestos o cotizaciones a la seguridad social). Sugerimos incorporar este
tratamiento mds amplio de la funcién del desempleo, haciendo al mismo
tiempo una distincién entre intervenciones directas e indirectas.
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La Tabla 1-A1.1 presenta una clasificacién propuesta de las funcio-
nes de proteccidn social que pretendemos seguir a lo largo del libro. Se
trata de la misma clasificacién que la empleada en las SPER (Revisién
de Gastos y Resultados de la Protecciéon Social) de la OIT (véase el
Capitulo 7). Las clasificaciones de niveles mds bajos deberian centrarse,
especialmente tratindose de servicios, en categorizar los servicios basi-
cos siguiendo las lineas del estudio de UNICEF/UNDP 1998 sobre el
gasto publico en servicios sociales bdsicos. Dentro de la funcién de
asistencia sanitaria, en particular deberia ser posible distinguir los ser-
vicios bdsicos de salud (que incluirfan la prevencion, el cuidado de la
salud reproductiva y la asistencia curativa bdsica).

Los niveles inferiores de la clasificacion de prestaciones deberian
ajustarse de acuerdo con la situacién particular del pafs. Es importante
distinguir entre prestaciones monetarias y prestaciones en especie. Den-
tro de la categoria de las prestaciones monetarias puede distinguirse
entre pagos periédicos o a plazos, pagos Unicos y reducciones de im-
puestos o de cotizaciones a la seguridad social (desgravaciones fiscales).
Las prestaciones en especie incluyen los reembolsos y el suministro
directo de bienes y servicios. Otra distincién importante a efectuar es
entre prestaciones condicionales y no condicionales, que pueden clasi-
ficarse ulteriormente como sujetas a verificacion de recursos o no suje-
tas a la misma.

En la definicion que utilizamos aqui, los proveedores de proteccién
social han de ser instituciones publicas o privadas («organismos publi-
cos o privados»). Aqui se consideran instituciones de proteccién social
todas las instituciones que administran un cierto tipo de prestacién o una
variedad de prestaciones. Es obvio que los regimenes de seguro social
son instituciones de ese tipo. También los gobiernos pueden actuar como
instituciones de proteccién social. El Ministerio de Hacienda recauda
los ingresos generales. Si una parte de estos ingresos (que no tienen que
ser asignados para fines especificos) se utiliza para financiar las presta-
ciones de proteccién social como un régimen nacional de asistencia
social o un régimen nacional de subsidio a la vivienda, los ministerios
de asistencia social y de vivienda, que pueden ser los administradores de
esos regimenes, serian entonces considerados como instituciones de
proteccion social. El elemento decisivo y definitorio es si la institucién
otorga o suministra prestaciones.
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Tabla 1-A1.1
CLASIFICACION DE LAS FUNCIONES DE PROTECCION SOCIAL

Funciones principales

Posibles clasificaciones de bajo nivel

IL

11I.

IV.

VL

VIL

Asistencia sanitaria

Enfermedad

Invalidez
Prestaciones monetarias
de invalidez

Prestaciones de invalidez
en especie

Sobrevivivientes
Prestaciones monetarias
a sobrevivientes

Prestaciones en especie
a sobrevivientes

Accidentes del trabajo
Indemnizaciones monetarias
por accidentes del trabajo

Prestaciones en especie
por accidentes del trabajo

Vejez
Prestaciones monetarias
de vejez

Prestaciones en especie de vejez

Asignaciones familiares
Prestaciones monetarias
para la familia y la infancia

Cuidados preventivos
Atencion primaria de salud
Otros cuidados de salud

Licencia pagada por enfermedad
Otras prestaciones monetarias

Pensiones de invalidez
Otras prestaciones monetarias
(incluyendo subvenciones fiscales)

Cuidados en residencias, cuidado
diario y rehabilitacion, servicios
de ayuda a domicilio y otros

Pension de sobrevivientes (viudos,
viudas, huérfanos)

Otras prestaciones monetarias
(asignacién por muerte, otros)

Gastos de sepelio, etc.

Prestacién monetaria temporal
para el asegurado

Pensiones de incapacidad para el
asegurado

Otras prestaciones monetarias
para el asegurado

Pensiones de sobrevivientes
Otras prestaciones monetarias de
sobrevivientes

Asistencia sanitaria
Otras prestaciones en especie

Pensiones de vejez
Otras prestaciones monetarias

Alojamiento, cuidado, etc.

Prestaciones de maternidad
Asignacion para el parto
Prestacion de licencia parental
Asignacion familiar o por hijos




Conceptos bdsicos: Proteccion social y transferencias sociales 107

Tabla 1-A1.1 (cont.)

Funciones principales

Posibles clasificaciones de bajo nivel

VIIL.

IX.

XL

XII.

Prestaciones en especie
para la familia

Desempleo y politicas
del mercado de trabajo
Prestaciones monetarias
de desempleo

Programas del mercado
de trabajo

Vivienda

Asistencia social y otros

Educacion bésica (primaria)

Alimentos y nutricién

Otras prestaciones monetarias
(incluyendo subvenciones fiscales)
Cuidados diurnos, alojamiento,
asistencia domiciliaria, otros.

Prestacién por desempleo (seguro
de desempleo, asistencia de
desempleo)

Indemnizacién por cese
(compensacion por despido)
Prejubilacién por motivos
relacionados con el mercado de
trabajo

Formacién en el mercado de
trabajo

Servicios de colocacidn/asistencia
en la bisqueda de trabajo
Rotacion laboral y trabajo
compartido

Subvenciones por costos laborales
y reduccién de impuestos/
cotizaciones sociales

Trabajo protegido (regimenes de
rehabilitacion)

Creacion de puestos de trabajo en
el sector publico o sin fines de
lucro

Incentivos para el inicio de
actividad

Prestaciones monetarias
Subvenciones para alquiler/
energia

Bajos ingresos (dinero, servicio)
Indigenas (dinero, servicios)
Inmigrantes/refugiados (dinero,
servicios)

Varios (dinero, servicios)

Prestaciones monetarias
(incluyendo subvenciones fiscales)
y prestaciones en especie

Ayuda alimentaria, vales para
alimentos, asignaciones para
alimentos.







2. EL TAMANO DEL ESTADO DE BIENESTAR:
TENDENCIAS, MODELOS Y DETERMINANTES
DEL GASTO SOCIAL

Antes de analizar en los préximos capitulos el conjunto de meca-
nismos que los paises pueden utilizar para financiar un determinado
nivel de gasto social a través de transferencias sociales o para evaluar
el impacto del sistema de proteccién social en la economia o en el
presupuesto publico, es preciso considerar el tamafo y la medicion del
gasto social, asi como su estructura, sus modelos de evolucién y sus
determinantes.

Es obvio que el gasto social cambia juntamente con el estado del
desarrollo econémico y, por lo general, aumenta. Tres conjuntos de
factores dan impulso a estos aumentos:

(i) la situaciéon demogrifica y el desarrollo de la sociedad;

(i1) el sistema de gobernanza, es decir, el conjunto de derechos a
las prestaciones sociales que refleja los valores de la sociedad
y estd recogido en la legislaciéon nacional o en convenios
colectivos, y los modelos elegidos de supervision, gestién y
administracién; y

(iii) el entorno econdémico.

En las secciones siguientes se describiran las tendencias del pasado
y se ofrecerdn algunas proyecciones del gasto nacional de proteccién
social, se analizaran determinados modelos de evolucion del crecimien-
to del gasto social derivados de observaciones y proyecciones, y se dis-
cutird el impacto de los determinantes antes sefialados en el volumen
total de las transferencias sociales.

La gobernanza sensata de un sistema de proteccién social requiere
proyecciones cuidadosas del gasto social a fin de establecer los futuros
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volimenes financieros que han de satisfacerse mediante diferentes ins-
trumentos de financiacién. La metodologia para estas proyecciones del
gasto se explica detalladamente en los otros tres volimenes de la serie
de Métodos Cuantitativos 'y, por tanto, no se analizardn aqui extensa-
mente. El presente capitulo tiene como objetivo proporcionar a los lec-
tores un amplio entendimiento de la tendencia general de la evolucién
del gasto y sus determinantes. Sin embargo, en beneficio de aquellos
lectores que no tendrdn la oportunidad de explorar los métodos para las
proyecciones del gasto en diversos regimenes de prestaciones de protec-
cién social, se explicard una metodologia para una técnica simple de
proyeccion de puntos de referencia en forma de proyecciones a modo
de ejemplo.

2.1.  RATIO DEL GASTO SOCIAL:
UNA MEDIDA BASICA Y SUS LIMITACIONES

Antes de comenzar a analizar las tendencias y expectativas mundia-
les, es preciso definir el indicador clave que se utiliza de ordinario para
medir el gasto social, es decir, el ratio del gasto social (RGS). Este ratio
es el monto total de todo el gasto en transferencias sociales [GT(t)] en
un afo ¢ relacionado con el producto interior bruto (PIB) del pais en el
mismo afo f.

RGS(7) = GT (¢) PIB (1) Q2.1

El RGS es un concepto relativo. Los montos absolutos del gasto
tienen escaso poder explicativo, ya que dependen directamente de varia-
bles tales como el tamafio de la poblacién del pais o el nivel de ingreso.
Tampoco tienen en cuenta el aspecto de las paridades del poder adqui-
sitivo que deben tomarse en consideracién al hacer comparaciones in-
ternacionales. Unos pocos millones de délares podrian representar un
elevado gasto social global en paises como los del Caribe, pero signi-
ficarfan muy poco para los Estados Unidos o incluso para cada uno de
sus Estados. En tltima instancia, no deberia esperarse que un pequefio
pais como Estonia, por ejemplo, gaste en causas sociales tanto como su
vecino mas poblado, Polonia. La mayoria de las transferencias sociales
estan directa o indirectamente relacionadas con los niveles de ingreso o
del PIB. Las pensiones, por ejemplo, estan relacionadas normalmente
con el ingreso anterior de sus beneficiarios o con el salario medio na-
cional. Es dificil que su monto se fije por ley sin tener en cuenta el nivel
del ingreso nacional. Son pocos los paises que no cuentan con disposi-
ciones que vinculen de alguna manera las pensiones con el nivel actual
de ingreso de la poblacion trabajadora. Incluso la cantidad que gasta un

' Véase Cichon et al. (1999); Scholz et al. (2000); Plamondon et al. (2002).
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pais en asistencia médica, que es de ordinario la segunda partida de
gasto mds importante en los presupuestos sociales nacionales, estard
relacionada de algiin modo con el nivel general de ingreso, ya que los
ingresos del proveedor tendrdn alguna conexién con el ingreso medio
global per capita. De hecho, en muchos paises el mayor porcentaje del
gasto en salud corresponde a costos de personal (salarios, cotizaciones
a la seguridad social y otras prestaciones no salariales). De este modo,
la relacién del gasto social con el PIB del pais proporciona una medida
de comparabilidad internacional. Este concepto relativo permite realizar
comparaciones internacionales, tiene un atractivo intuitivo y es, ademds,
facil de calcular. De hecho el RGS es actualmente no sélo el mas am-
pliamente utilizado, sino también el indicador de resultados mds abar-
cador que puede encontrarse en comparaciones internacionales .

Sin embargo, hay ciertos aspectos criticos que este indicador no
pone de manifiesto. La sola medicién y proyeccién del gasto social
no es un fin en si misma. Solamente tiene sentido si el andlisis del gasto
se utiliza también para asegurarse de que el dinero invertido en el sector
social estd bien (es decir, eficaz y eficientemente) gastado. Esto signi-
fica que el RGS deberia acompafiarse de un andlisis completo del gasto
utilizando un conjunto de otros indicadores de eficacia y eficiencia. Un
nivel elevado de gasto no indica automdticamente un gasto eficaz y
eficiente. Considérese, por ejemplo, el caso de equipos médicos o de
productos farmacéuticos que estdn cubiertos por leyes de patentes y han
de adquirirse a precios elevados en divisas internacionales. Implican
grandes gastos, pero es posible que produzcan escasos beneficios de
salud en comparacién con algunas estrategias de prevencion de riesgos
como la higiene basica o una campaiia de concienciacién del VIH/SIDA.
Es posible que el gasto para esas campafias ni siquiera aparezca en las
cuentas nacionales de la proteccion social, ya que pueden ser financia-
das por entidades educativas o por empleadores. Mds atin, el RGS no
contiene informacién alguna sobre la amplitud y la profundidad del
sistema nacional de proteccion social (SNPS), ni aporta indicaciones en
lo que respecta a la distribucién de las prestaciones. Por otra parte, no
da indicacién alguna sobre si el dinero confiado al sistema de transfe-
rencia social se gasta eficazmente en lo que atafie al alivio de la pobreza
y de la inseguridad social.

? Otro importante indicador global, que deberfa tenerse en cuenta para medir el gasto
publico, es la relacion entre el gasto publico en proteccién social y el gasto publico total.
Los paises pueden diferenciarse ampliamente en lo que respecta al tamafo del sector
publico (medido como el ingreso total o gasto como porcentaje del PIB). Paises con un
RGS relativamente bajo pueden tener ain un ratio alto de gasto en proteccién social
respecto al gasto publico total. Ademds, al comparar internacionalmente el tamano de las
transferencias publicas, deberfan tenerse en cuenta las diferencias existentes en los niveles
impositivos, en particular, las diferencias en las tasas impositivas aplicadas a las presta-
ciones sociales. Véase el andlisis del gasto social neto en Adema (2001).
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La determinacién y el uso de un conjunto desagregado de indicado-
res de resultados para los sistemas nacionales de transferencias sociales
son, pues, una de las principales tareas de gobernanza social (véase
también el capitulo 7), dado que permiten identificar cualquier fallo
en la eficiencia y eficacia del gasto social. En realidad, la ineficiencia
puede tener un costo muy alto: puede originar reacciones adversas tales
como la evasidén fiscal por el lado de los contribuyentes y, al mismo
tiempo, un abuso de las prestaciones. Ademads de la pérdida de recursos
gastados ineficientemente, el sistema de proteccion social en cuestion se
estd jugando su credibilidad. Detectar y suprimir las ineficiencias inhe-
rentes a los sistemas actuales de transferencia social puede dar lugar a
una movilizacién de recursos de la misma manera que la implantacién
de un nuevo impuesto o cotizacién social.

El Capitulo 7 proporciona un conjunto completo de indicadores
de resultados. Sin embargo, cuando se trata de evaluar la adecuacion y
los resultados de los sistemas nacionales de proteccién social, el RGS
sigue siendo (a falta de un mejor indicador) el primer puerto de escala.

2.2. TENDENCIAS Y MODELOS DEL GASTO

Tomando como base la evolucion anterior del gasto en las diferen-
tes regiones, esta seccion describe modelos tipicos de evolucion y es-
tructurales del gasto social en los SNPS formales. Si bien los niveles de
gasto varian claramente entre paises, la semejanza de su evolucion a lo
largo del tiempo en términos de aumentos relativos del gasto y la com-
posicién del mismo se debe en gran medida a los procesos de madura-
cién de los sistemas.

2.2.1. Tendencias observadas en el gasto regional

El gasto social ha crecido considerablemente en todo el mundo
durante las dltimas décadas. La Tabla 2.1 presenta el nivel medio
del gasto social publico en las seis regiones del mundo a principios
y a mediados de la década de 1990. Los datos se tomaron de la En-
cuesta Internacional de la OIT sobre el Costo de la Seguridad Social,
que contiene la informacién aportada por las autoridades nacionales e
incluye en gran medida las nueve contingencias cldsicas enumeradas
por el Convenio de seguridad social (norma minima), 1952 (nim. 102)
de la OIT®. Los promedios regionales no estdn referidos a todos los

? Véase OIT: El costo de la Seguridad Social: Tablas bdsicas y comparativas, varias
ediciones. Los tltimos datos estdn disponibles en leal sitio web de la OIT (www.ilo.org).
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paises, sino s6lo a aquellos de los que habia informacién disponible.
Deberia advertirse también que las definiciones de los tipos de gasto
que se subsumen bajo el encabezamiento de «social» pueden no ser
idénticas en todas partes y haber cambiado en cualquier momento en
los diferentes paises*. En consecuencia, es posible que los datos reco-
pilados no sean perfectamente comparables a escala internacional e
incluso que no sean necesariamente consistentes en el plano nacional.
Casi todas las bases de datos internacionales encuentran las mismas
deficiencias.

Tabla 2.1

GASTO EN SEGURIDAD SOCIAL POR REGION Y FUNCION
PRINCIPAL (como % del PIB) MEDIADA
LA DECADA DE 1990

» Gasto total del cual: del cual:
Regidn en seguridad social ~ Pensiones Asistencia sanitaria
"l:odos los paises 14,5 6,6 4,9
Africa 43 1,4 1,7
Asia 6,4 3,0 2,7
Europa 24.8 12,1 6,3
Latinoamérica y el Caribe 8,8 2,1 2,8
Norteamérica 16,6 7,1 7,5
Oceania 16,1 4.9 5,6

Fuente: OIT, El Costo de la Seguridad Social.

En las secciones siguientes se resumen las tendencias histéricas que
llevaron a las situaciones descritas en la Tabla 2.1. Para mas detalles
sobre la evolucién en cada uno de los paises durante el periodo 1975-
1996, véase el Anexo Estadistico al final de este capitulo.

2.2.1.1. Paises industrializados

En los paises de la OCDE, el porcentaje del PIB utilizada para
financiar el gasto social casi se duplicé entre 1960 y 1990, llegando al
18,3 por ciento. En muchos paises europeos, la cifra se situ6 entre el 20
y el 30 por ciento (OCDE, 1996a). Norteamérica y Oceania siguieron

* Los datos sobre el gasto en seguridad social pueden recabarse del Sistema de Cuen-
tas Nacionales (SCN), que pueden subsumir algunas partidas de gasto bajo diferentes epi-
grafes. Los SCN y la OCDE, EUROSTAT vy las guias de la OIT para la recopilacién de
la informacién relativa al gasto en seguridad social difieren, por ejemplo, con respecto
a la inclusion del gasto social de beneficencia, fondos de prevision de pensiones, la asig-
nacién de gastos por accidentes del trabajo y el cuidado de los discapacitados.
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una tendencia similar, aunque en menor grado. Una parte considerable
del aumento se produjo durante los primeros quince afios del periodo en
cuestion. El nivel de prestaciones y servicios mejord notablemente y se
ampli6 la cobertura de los programas para satisfacer las necesidades de
un mayor porcentaje de la creciente poblacidn. Esta rdpida expansion
del estado del bienestar se hizo posible gracias a un crecimiento econé-
mico sostenido y a altos niveles de empleo.

Europa, en conjunto, tiene un RGS notablemente mds alto que Nor-
teamérica y Oceania. El promedio global se sitda en el orden del 25 por
ciento del PIB, con los paises mds ricos y en proceso de envejecimiento
de Europa septentrional y occidental por encima, por lo general, de la
linea del 25 por ciento y los de Europa meridional y oriental por debajo
de ella. La Figura 2.1 presenta la composicién del gasto social en Eu-
ropa a mediados de la década de 1990. Las Figuras 2.2 y 2.3 relacionan
respectivamente el ratio del gasto en proteccidn social con los niveles
del PIB per cépita y con el gasto del gobierno per cédpita. La correlacién
entre el PIB per cédpita y el RGS no es tan alta como podria esperarse;
este aspecto se considerard mas adelante. La correlacién entre el RGS
y el gasto del gobierno es mas alta, lo que es muy probable que refleje
simplemente la elevada proporciéon del gasto publico en el gasto social
total.

Figura 2.1

GASTO EN PROTECCION SOCIAL EN EUROPA
(como % del PIB), A MEDIADOS DE LA DECADA
DE 1990
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Figura 2.2

RATIO DEL GASTO EN PROTECQION SOCIAL RESPECTO
DEL PIB Y DEL PIB PER CAPITA EN EUROPA
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Figura 2.3

RATIO DEL GASTO EN PROTECCION SOCIAL RESPECTO
DEL GASTO DEL GOBIERNO PER CAPITA
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La comparacién de los paises de Europa central y oriental con los
Estados miembros de la Unién Europea (UE) en los afios anteriores a
1990, muestra que el gasto de los primeros en sistemas explicitos de
seguridad social representaron un porcentaje menor del PIB que para la
OCDE, a tasas entre el 10 y el 20 por ciento del PIB. Con todo, estas
cifras no son plenamente comparables, ya que no tuvieron en cuenta el
alto nivel de gasto social implicito en los paises socialistas. El gasto en
empleo social y en subsidios a empresas estatales fue instrumental para
el objetivo del pleno empleo. Mds aun, las subvenciones al consumidor
desempefiaron un importante papel como instrumento de politica redis-
tributiva. Puede estimarse que este gasto social implicito asciende a
aproximadamente el 10 por ciento del PIB (Cichon y Hagemejer, 1996).
Dentro del gasto social estimado las pensiones supusieron la partida mas
importante, con una representacion del 50 por ciento. El seguro de des-
empleo era inexistente y s6lo se destinaron recursos limitados a los
regimenes formales de asistencia social. Desde 1989 el gasto social
explicito ha aumentado como porcentaje del PIB pero ha descendido en
términos reales en los paises de Europa central y oriental, ya que mu-
chos de ellos experimentaron una notable disminucién de su PIB. La
estructura del gasto ha variado debido al registro y al aumento del des-
empleo, pero sélo se estdn destinando cuotas marginales del gasto a las
prestaciones de asistencia social y de desempleo. Las pensiones siguen
siendo la partida mds importante del gasto.

2.2.1.2. Paises en desarrollo

La situacién en los paises en desarrollo se caracteriza por la exis-
tencia de diversos tipos de sistemas de proteccién social, asi como por
niveles ampliamente variables de cobertura de la poblacién y por los
riesgos y contingencias cubiertos. Dentro del grupo de paises en desa-
rrollo, el gasto publico en proteccidon social y la etapa de desarrollo
econémico en que se encuentran difieren considerablemente de una
regién a otra.

Africa

Con el acceso a la independencia de muchos de los paises de Africa
se introdujo alguna modalidad de sistema limitado de seguridad social
para grupos privilegiados de trabajadores del sector formal, mis concre-
tamente, para funcionarios publicos y personal militar. Los paises que
estuvieron antiguamente bajo el régimen francés o belga establecieron
sistemas de seguros sociales que proporcionaban cobertura para contin-
gencias de larga duracién de vejez, invalidez y sobrevivencia para tra-
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bajadores del sector formal, mientras que las antiguas colonias britd-
nicas adoptaron el sistema del Fondo de Previsién (es decir, regimenes
de ahorro obligatorio que proporcionan prestaciones a tanto alzado por
una sola vez). Inicialmente, sin embargo, la partida principal del gasto
social para los estados africanos recién independizados fueron las asig-
naciones familiares (suplementos por hijos dependientes pagados a tra-
bajadores en activo). En Niger, por ejemplo, estas asignaciones familia-
res representaron, en 1975, el 51 por ciento del gasto en prestaciones,
comparado con el 25 por ciento para pensiones. En las décadas de 1970
y 1980, la cuota para asignaciones familiares descendid, mientras au-
mentaba la destinada a pagos de pensiones. En Benin, por ejemplo, el
porcentaje del gasto en prestaciones dedicado a prestaciones familiares
descendié desde el 72 por ciento en 1975 al 19 por ciento en 1992. En
contraste, la parte dedicada a pensiones subi6 desde el 20 por ciento en
1975 al 77 por ciento en 1992. La proteccion contra el riesgo de desem-
pleo es practicamente inexistente en Africa®, como lo es también la
asistencia social.

En numerosos paises de Africa el porcentaje del PIB destinado a
financiar el gasto social estaba por debajo del 1 por ciento en 1975.
Dado que el RGS es una medida que incorpora el valor del PIB, un
creciente gasto social puede estar acompaiiado de un indice del RGS
estable o descendente, como lo manifiestan dos ejemplos. Entre 1975 y
1990, el ingreso nacional de Togo a precios constantes de 1990 dismi-
nuyé en un 5,6 por ciento como consecuencia del empeoramiento de la
situacion econdmica, si bien el gasto social subié en un 49 por ciento
de suerte que aumentara la proporcién del gasto social en el PIB. En el
caso de Benin, entre 1975 y 1990 el ingreso nacional aument6 en un
84,87 por ciento y el gasto social per cdpita, en un 72,43 por ciento a
precios constantes de 1990. Descendi6, por tanto, el porcentaje del PIB
para la financiacién del gasto social.

Sin embargo, estas cifras tan bajas del gasto social (el 1 por ciento
del PIB como promedio) no reflejan la verdadera perspectiva, ya que
hay que tener también en cuenta que determinadas partidas del gasto en
asistencia sanitaria (como gastos pagados del propio bolsillo) no se in-
cluyen en las cifras del gasto social global que se ha medido. La mayor
parte de los paises africanos cuentan con un sistema universal de asis-
tencia sanitaria financiado por el Estado; en 1985, representd un prome-
dio de un 1,4 por ciento del PIB en paises del norte de Africa y de un
1,2 por ciento en Africa subsahariana (OIT, 1993).

° Las excepciones son: Argelia (1994), Egipto (1959), Libia (1973), Republica de
Sudaéfrica (1937), Tanez (1982); también Nigeria y Tanzania, que prevén un pago de
indemnizacién por despido.



118 Financiacion de la proteccion social

Estados arabes

Las disposiciones de la seguridad social en muchos de los Estados
drabes cubren las contingencias de larga duraciény los accidentes del
trabajo. Los programas de seguridad social para enfermedad y materni-
dad existen solamente en Irak y el Libano. La principal partida del gasto
social ha sido la de pensiones, que representa mds del 80 por ciento del
gasto en prestaciones de los regimenes nacionales de seguridad social.
La mayoria de los sistemas de seguridad social que cubren contingen-
cias de larga duracién de vejez, invalidez y sobrevivientes en la regién
se establecieron a mediados de la década de 1970°. La cobertura de los
regimenes estd limitada a los trabajadores empleados en el sector formal
(excepto en Bahrein y el Libano), y en muchos casos sé6lo a los nacio-
nales. Asi se explica que en Kuwait, por ejemplo, un pais cuya pobla-
cidn estd constituida en gran medida por trabajadores extranjeros, la ins-
titucién nacional de seguridad social cubra solamente al 20 por ciento
de la poblacién econémicamente activa.

Dado que muchos regimenes se encuentran en sus primeras etapas
de desarrollo, el gasto en proteccion social ha ido aumentando. La parte
del PIB utilizada para la financiacién del gasto social en Bahrein, por
ejemplo, ha crecido desde menos del 0,5 por ciento en 1975 al 1,6 por
ciento en 1990. En Kuwait, la cuota ha crecido desde el 0,6 por ciento
en 1980 al 3,7 por ciento en 1990, de manera que el gasto per capita (a
precios constantes de 1990) se ha triplicado ampliamente durante este
periodo. En Arabia Saudita, sin embargo, la proporcién ha permanecido
relativamente constante (por debajo del 0,2 por ciento del PIB), aun
cuando el gasto social per cdpita (a precios constantes de 1990) crecié
en un 70 por ciento entre 1990 y 1992. EI mismo fendmeno puede ob-
servarse en Bahrein, donde el PIB real ha crecido algo por encima del
5 por ciento, mientras que el gasto social lo ha hecho en més del 400
por ciento entre 1980 y 1990. Estas subidas, sin embargo, tienen escaso
impacto en el RGS, ya que estos paises de niveles medianos de ingreso
tienen una baja cobertura de la poblacion y esto explica que el nivel del
gasto social con respecto al PIB se haya mantenido muy bajo.

Asia

El continente asidtico se caracteriza por una amplia variedad de
sistemas que proporcionan prestaciones de seguridad social, por los tipos
de contingencias cubiertas y por las tasas de cobertura. Algunos de los
paises de la region, a saber, las antiguas colonias britdnicas, tienen esta-

 Con la excepcion del Libano (1963), Arabia Saudita (1962) y Siria (1959).
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blecidos Fondos de Previsién, mientras que los nuevos estados indepen-
dientes de la antigua URSS han mantenido los programas de seguri-
dad social de su pasado y cubren numerosas contingencias de seguridad
social. En el resto de Asia y el Pacifico, las principales contingencias cu-
biertas son las de a duracién correspondientes a las ramas de vejez, inva-
lidez y sobrevivientes, asi como la rama de accidentes del trabajo. Los
programas de prestaciones de desempleo son casi inexistentes; los inicos
paises que los han establecido son Hong Kong (China) y la Republica
Isldmica del Irdn. Alguna forma de prestaciones de corta duracién de
enfermedad y maternidad existe en la mayoria de los paises asidticos. En
algunos, como Bangladesh, la cobertura por disposiciones de la seguri-
dad social se limita a los empleados publicos. Muchos de los paises de la
regidn se caracterizan por las bajas tasas de cobertura: 8 por ciento de la
mano de obra en la India, 10 por ciento en Tailandia y 18 por ciento en
China (cifras de 1992) (véase Bailey, 1997a). La cobertura universal por
parte del régimen de pensiones de la seguridad social nacional para la
vejez, invalidez y sobrevivientes se ofrece unicamente en Hong Kong
(China).

En 1989, el gasto social representd, como promedio aproximada-
mente un 0,9 por ciento del PIB en diez paises asiaticos’, pero en 1992
el promedio para el mismo grupo de paises habia aumentado al 1,6 por
ciento (eligiendo un periodo de tiempo con crecimiento particularmente
alto). El gasto social como porcentaje del PIB ha permanecido por tér-
mino medio muy bajo en toda la regién. En la India, la proporcién del
PIB destinada a financiar el gasto social ha descendido desde un nivel
del 1,5 por ciento en 1975 al 0,9 por ciento en 1992. En este caso, las
cifras ocultan el hecho de que el gasto social real crecié en un 2,6 por
ciento anual, porcentaje que fue superado por el crecimiento real del
PIB en un 7,1 por ciento anual. Sin embargo, un ejemplo de creciente
gasto social en relacién al PIB fue Singapur, donde en 1975 el gasto
social representaba el 1,9 por ciento del PIB, subiendo hasta el 8,9 por
ciento del PIB en 1990, con un aumento de casi un 25 por ciento anual.

La experiencia de Singapur puede extenderse al grupo de paises de
niveles de ingresos medianos y altos, como Hong Kong (China), Mala-
sia, Singapur, la Republica de Corea y Tailandia (Jap6n se incluye en la
seccion de paises de la OCDE), que vieron que el porcentaje del PIB
dedicado a la financiaciéon de la seguridad social creci6 en términos
reales al mismo tiempo que registraban un crecimiento econémico sos-
tenido. Ademads, en algunos de estos paises se ampli6 la cobertura, como
en la Reptblica de Corea, en la que el régimen de proteccién social se
amplié para incluir también a agricultores y pescadores.

’ Bangladesh, Fiji, Filipinas, India, Reptblica Islimica de Iran, Malasia, Pakistan,
Singapur, Sri Lanka, Tailandia.
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En los paises de bajos ingresos de la regién el gasto social como
porcentaje del PIB no parece haber aumentado del mismo modo (por
ejemplo, en la India). Sin embargo, se aprecia en conjunto una clara
tendencia ascendente del gasto social en toda la region, a pesar de que
esta tendencia se ha detenido un poco debido a la crisis financiera de
1997.

Puede suponerse que esta tendencia de crecimiento se ha reanudado
en el presente. En China, en particular, el proceso en marcha de reforma
de la seguridad social llevard a un aumento en el gasto social formal. Es
posible, sin embargo, que esto no signifique un aumento real del gasto,
puesto que parte del mismo es, sencillamente, una transferencia a ins-
tituciones publicas de disposiciones del d&mbito de la empresa que pue-
den no haber sido contabilizadas adecuadamente.

Latinoamérica

Los tipos de regimenes de seguridad social implantados en paises de
Latinoamérica varian con amplitud. Bdsicamente, todos los paises cuen-
tan con alguna modalidad de programa de prestaciones de larga dura-
ciéon como las pensiones de vejez, invalidez y sobrevivientes y de un
programa de prestaciones de accidentes del trabajo, y muchos de ellos
tienen también un programa de prestaciones de asistencia médica y de
pagos en metdlico en caso de enfermedad y maternidad y se encuentran
con menor frecuencia programas de prestaciones de desempleo y de
asignaciones familiares.

Numerosos paises de la regiéon han desarrollado sistemas de segu-
ridad social basados en el modelo europeo de seguridad social y los
establecieron durante la primera mitad del siglo XX. Los regimenes eran
sistemas de prestacion definida gestionados por una administracién cen-
tral. En 1981, Chile puso en marcha un sistema reorganizado de pensio-
nes de cotizacién definida con una administraciéon descentralizada de la
recaudacién de cotizaciones y de inversiones de los fondos, actividades
a cargo hasta entonces de instituciones publicas. Otros paises, como
Argentina, Bolivia, Colombia, El Salvador, México, Perd y Uruguay,
han seguido el ejemplo de Chile o estdn en proceso de diseflar modelos
similares, ya sea como pilar principal, ya sea como pilar secundario en
sus sistemas nacionales de pensiones.

Las tasas de cobertura de la proteccidn social en la regién son tam-
bién ampliamente divergentes: menos del 15 por ciento de la poblacién
econdémicamente activa estd cubierto por regimenes de seguridad social
en El Salvador, Honduras y Paraguay, menos del 30 por ciento en
Bolivia, Colombia, Ecuador, Guatemala y Perd, y mas del 60 por ciento
en Chile y Uruguay.
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En 1990, la proporciéon media del PIB utilizada para financiar
el gasto social en Latinoamérica mostré una amplia variedad, con Cuba
gastando el 15,2 por ciento y Venezuela, en el otro extremo, con un
gasto medido de menos del 1 por ciento del PIB. Esto muestra claramen-
te la variacién de modelos del gasto en la regiéon. Las pensiones han
sido, por término medio, la partida principal del gasto social total, y se
han hecho atin mds prominentes a lo largo del tiempo. En Colombia, por
ejemplo, la proporcién era del 6,07 por ciento en 1975 y del 55,2 por
ciento en 1992, mientras que Uruguay pasé del 43,31 por ciento en 1975
al 79,04 por ciento en 1992. En Cuba, durante el mismo periodo, el 46
por ciento del gasto social se destind a pensiones y un 37 por ciento a
asistencia sanitaria.

La proporcién de personas de edad avanzada en el continente es
creciente: en 1990, el 4,6 por ciento de la poblacién de Latinoamérica
y el Caribe estaba por encima de los 65 afios de edad, pero en algunos
paises la tasa de ancianos en relacién con la poblacién potencial eco-
némicamente activa se acerca a la que ha encontrado la OCDE para los
paises de Europa central y oriental. Y, sin embargo, el nivel de gasto
en pensiones y de gasto social en general es considerablemente mas
bajo.

2.2.2. Modelos de desarrollo

De la evolucién regional hasta aqui considerada pueden inferirse
conclusiones provisionales en lo referente a los modelos de gasto. Si no
experimenta perturbaciones por sucesos de naturaleza econdmica, de-
mogréfica, social o politica, el gasto de los SNPS crece en la mayoria
de paises a lo largo de las décadas a medida que lo hace el nivel del PIB
nacional per capita. La evolucion tipica del gasto durante cinco décadas
en el entorno social, politico y econémico relativamente estable de al-
gunos paises europeos se representa en la Figura 2.4. Con alguna abs-
traccion, el gasto social nacional parece seguir una curva logistica de
maduracion (véase la férmula logistica desarrollada en el Recuadro 2.1)
mds que una linea recta con una relacién lineal entre los niveles del
gasto social y los del PIB. En realidad, en un estado maduro o casi
maduro, el gasto social medido por el RGS parece estabilizarse aun
cuando se produzca un mayor crecimiento econémico, sefialando, posi-
blemente, los niveles maximos aceptables de transferencias formales
que son especificos para una sociedad.

Los regimenes de proteccion social maduran cuando surgen relacio-
nes estables o casi estables con respecto al porcentaje de personas cu-
biertas del total de la poblacién activa y el porcentaje de personas que
reciben las prestaciones respecto de la poblacién inactiva total. Ese
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Figura 2.4

EVOLUCION DEL GASTO SOCIAL TOTAL
(como % del PIB), PAISES EUROPEOS SELECCIONADOS
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estado se llama madurez demogrdfica. Un régimen de pensiones, por
ejemplo, puede considerarse demograficamente maduro cuando ya no se
advierten mds tendencias de crecimiento:

— en la proporcién de personas inscritas en el régimen (incluyendo
jubilados por invalidez en edad activa) con respecto a la pobla-
cion total en los grupos de edad activa; o

— en la proporcion de receptores de pensiones de vejez respecto
del grupo de edad superior a la edad normal de jubilacién (o de
la edad mas tardia de jubilacion).

El segundo estado (es decir, el ratio de estabilidad del pensionista
con respecto a la poblacién) sigue al primero (esto es, el ratio de esta-
bilidad de los afiliados inscritos con respecto a la poblacién) con un
desfase de tiempo de varias décadas. S6lo cuando ambos ratios han
logrado cierta estabilidad puede considerarse que el régimen se encuen-
tra en un estado demogrificamente maduro o, todavia mejor, en un
estado «cuasi maduro». El término «cuasi maduro» indica que no es
probable que el régimen adquiera mds afiliados jubilados con motivo de
la expansion de la cobertura, pero puede todavia afrontar aumentos es-
tructurales del gasto por el envejecimiento global de la poblacién. Los
otros elementos del proceso de maduracién son una relativa estabilidad
de la relacién entre el monto medio de las prestaciones y el ingreso
medio sujeto a cotizaciones. Este estado se alcanza cuando todos los
jubilados han completado ya su carrera profesional en el régimen y el
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promedio de los periodos de cotizacion (que determina los niveles de
prestacion) no puede aumentar mas. Llamado madurez de la prestacion,
este estado puede alcanzarse antes que la madurez demografica. Este
concepto se considera de nuevo en el Capitulo 5.

La maduracion logistica es en cierta medida una consecuencia de la
maduracién demogréfica, la cual estd a su vez determinada principal-
mente por la ampliacién de la cobertura: cada vez mds personas estdn
cubiertas y un nimero creciente de las mismas estdn siendo elegibles
para prestaciones. Estas prestaciones aumentan sistémicamente en la
medida en que aumentan de ordinario los derechos con el promedio de
afios de servicio o de residencia de los beneficiarios. En algin punto,
cuando todos o casi todos los que tienen necesidades reciben prestacio-
nes, las sociedades parecen decidirse a detener un nuevo aumento de
derechos, y es aqui donde la curva del RGS por lo general se aplana
(para un andlisis mds detallado de los determinantes del gasto, véase la
Seccién 2.4). En el caso de Europa, con sus sistemas maduros, estos
niveles parecen oscilar en torno al 25 por ciento del PIB.

El Recuadro 2.1 propone una norma préctica para la proyeccién del
modelo de evolucién del gasto social basada en una funcién logistica de
maduracién. Esta funcién puede ser de utilidad para proyecciones inme-
diatas del gasto social nacional. Esta curva deberia mostrarse a todos los
organos de decisién que tengan a su cargo la introduccién de un sistema
formal de transferencias.

2.2.3. Modelos estructurales

Al término de un periodo de maduracién generalmente largo, un
SNPS suele adoptar una cierta composicién estructural que permanece
bastante constante. Esta composicién puede ser modificada por decisio-
nes politicas, pero por lo general sélo en cierta medida, ya que refleja
implicitamente las decisiones y prioridades redistributivas de la socie-
dad que, por lo comin, no cambian rdpidamente.

Recuadro 2.1. Modelos tipicos de maduracion en el gasto
de proteccion social

La Figura del Recuadro 2.1.1 describe dos curvas logisticas tipicas de
maduracion del gasto social (MGS). Podrian aplicarse a un pais en el que
el gasto global en proteccidn social formal comienza con un nivel de
gasto social del 5 por ciento del PIB, para la asistencia sanitaria por
ejemplo, y en el que otros regimenes tales como las prestaciones mone-
tarias, y en especial las pensiones, entran en funcionamiento durante un
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proceso de maduracién de entre 75 y 85 afios aproximadamente y el nivel
global final de gasto estd en el orden del 30 por ciento en el estado
maduro supuesto. Los dos regimenes difieren sélo en la velocidad del
proceso de maduracién. Ambos elementos estdn determinados en gran
parte por factores de gobernanza que definen la rapidez con que se logra
la cobertura total o casi total de la poblacién y la rapidez con que los
derechos a las prestaciones alcanzan su nivel final. Los sistemas de pen-
siones maduran en general muy lentamente a lo largo de unas siete dé-
cadas, siempre que no se hayan concedido derechos iniciales a generacio-
nes tempranas de asegurados. En este caso la etapa de maduracién termina
cuando las personas que forman la primera generacién que entré en el
sistema a la edad mds temprana posible (por ejemplo, a los 47 afios) y
se mantuvo en el régimen durante toda su carrera profesional han falle-
cido a los ochenta afios. Contrariamente a este lento proceso de madura-
cién, un régimen de pension podria «madurar» muy rapidamente si pro-
porciona pensiones a todas las personas que superan una cierta edad
desde el primer dia, sin tener en cuenta si han cotizado o no.

Figura del Recuadro 2.1.1

Curvas tipicas de MGS a diferentes niveles
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Una advertencia sobre el «estado maduro» o «estado estacionario» de
un sistema de proteccion social: los regimenes pueden madurar plena-
mente cuando ningin determinante estructural del sistema cambia en
términos relativos, es decir, la composicion relativa de las edades de la
poblacion permanece constante, los derechos a las prestaciones no cam-
bian y la economia se encuentra en una senda firme de crecimiento sin
alterar los porcentajes relativos de ingresos y salarios en el PIB. Breve-
mente, este estado es ficticio y simplemente nunca se hace realidad. Los
sistemas nacionales de transferencias estan, a lo sumo, en un estado
«casi» maduro. No obstante, el concepto de maduracién, o de casi ma-
duracion, sirve para sefialar que los sistemas de transferencias sociales se
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hacen mads costosos con el tiempo, pero que no aumentan fuera de los
limites.

La férmula para esa curva adopta la siguiente forma general:
MGS,= MGSf (1 + b* p") (2.1.1.)

en la que:

RGSf es la RGS final en el estado maduro,

b es el coeficiente que ajusta la férmula al nivel de gasto inicialmente
planeado RGS o a través de la relacién RGS o = RGSf (1+b),

P es un coeficiente de velocidad que dirige la velocidad de madura-
cion.

Esta formula podria utilizarse como curvas de regresién en regresio-
nes curvilineas trazando la evolucién del gasto en los SNPS y obtendria
muy probablemente una correspondencia mucho mejor que la regresién
lineal cldsica. (El concepto de regresiones curvilineas frente a las lineales
se explica, por ejemplo, en Lapin [1975] pp. 3235-340.)

Los modelos tipicos pueden ser mejor descritos mediante los regi-
menes de la UE que han existido durante largo tiempo y que puede
suponerse a grandes rasgos que estdn al menos en un «cuasi» estado de
madurez. La Figura 2.5 detalla la composicién del gasto social por ca-

Figura 2.5

PRESTACIONES SOCIALES POR FUNCION,
ESTADOS MIEMBROS DE LA UE, 2000

Vivienda
47.145 millones ECU/euros
(2,1%)

Desempleo
141.804 millonesECU/euros
(6.3%)

Familia/hijos Enfermedad/asistencia sanitaria
183.713 millones ECU/euros 612.229 millones ECU/euros
(8.2%) (27,3%)

Sobrevivientes
109.509 millones ECU/euros
(4.9%)

Exclusién social n.e.c.
35.078 millones ECU/euros
(1,6%)

Discapacidad
180.935 millones ECU/euros
(8,1%)

Vejez
928 817 millones ECU/euros
(41,5%)

Fuente: EUROSTAT (2003).
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Figura 2.6

ESTRUCTURA DEL GASTO SOCIAL EN PAISES EUROPEOS
SELECCIONADOS, 2000
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Fuente: EUROSTAT (2003).

tegorias principales de transferencias en los 15 paises de la UE en el afio
2000. La Figura 2.6 presenta un desglose similar de seis paises especi-
ficos. Muestra la variedad de estructuras nacionales subyacentes a los
agregados de la UE. En todos los casos, las pensiones y la asistencia
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sanitaria conjuntamente representan normalmente mas de las dos terce-
ras partes del gasto social total. Las pensiones (vejez, invalidez, sobre-
vivientes) representan por lo general mds del 50 por ciento de los gastos.
Esta es una razén por la que los instrumentos y estrategias de asistencia
sanitaria y de pensiones se tratan mas extensamente en los capitulos
siguientes.

2.3. PERSPECTIVAS PARA EL FUTURO

Las tendencias futuras esperadas del gasto social pueden describirse
al menos mediante proyecciones de modelo. Esta seccién presentara los
resultados de las proyecciones del gasto siguiendo una breve discusion
sobre metodologia y supuestos. Idealmente, las proyecciones de gastos
de proteccion social se llevan a cabo aplicando un modelo maduro de
presupuesto social como el descrito, por ejemplo, por Scholz et al.
(2000) o valuaciones actuariales de regimenes individuales como las
descritas con detalle por Plamondon ef al. (2002). Los modelos de pre-
supuesto social incluyen normalmente médulos explicitos de poblacion,
mercado econdémico y de trabajo, asi como mddulos explicitos de todos
los principales sistemas de transferencia social como pensiones, asisten-
cia sanitaria, prestaciones monetarias de corta duracién (pagaderas en
caso de maternidad, enfermedad, fallecimiento, desempleo o fines de
asistencia social, etc.). De forma alternativa, el gasto de regimenes in-
dividuales puede proyectarse mediante modelos actuariales basados en
los mismos escenarios demograficos y econdémicos para todos los regi-
menes de los SNPS. Los resultados de las proyecciones en los compo-
nentes individuales de los regimenes de proteccion social nacional se
agregan entonces en una cuenta global nacional de gasto social y finan-
ciacion, creandose conexiones con el presupuesto del gobierno. El esta-
blecimiento de un tunico presupuesto social nacional suele requerir
muchos meses de investigacion y modelacion intensivas a cargo de un
equipo completo de expertos.

Las paginas siguientes describen los resultados de un método abre-
viado de proyeccion desarrollado a mediados de la década de 1990 por
Denis Latulippe en OIT FACTS. Lamentablemente, las proyecciones
globales del gasto en proteccién social sobre una base regional sélo
pueden ser realizadas para paises de la OCDE y para paises de Europa
central y oriental. La base estadistica disponible para otros grupos de
paises no permite realizar proyecciones similares. Sin embargo, los
hallazgos para un nimero limitado de paises industrializados sefialan
que los SNGS globales podran alcanzar el nivel general de gasto una
vez que las economias nacionales estén plenamente desarrolladas y sus
poblaciones estén envejeciendo.
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2.3.1. Metodologia y supuestos

Tratdndose de regimenes maduros de proteccién social que operan
en economias maduras, las proyecciones statu quo pueden extender sim-
plemente hacia el futuro las tasas actuales de beneficiarios y las tasas
actuales de sustitucién de prestaciones, posiblemente con algunos su-
puestos justificados sobre el impacto de futuras politicas. Esto significa
que las proyecciones reflejan bdsicamente un conjunto constante de
disposiciones legales y de comportamientos administrativos y de gober-
nanza constantes en un entorno demografico y econémico cambiante
pero predecible. Se trata de un ejercicio relativamente sencillo y confia-
ble que, por lo menos, puede demostrar a los organismos normativos en
forma de proyecciones statu quo lo que sucederia si no se produjeran
cambios estructurales en el sistema. Esta linea de proyecciones no se
aplica a regimenes jovenes inmaduros que operan normalmente en un
contexto de economia en desarrollo. La modelacién del probable desa-
rrollo futuro del gasto social global en este tipo de sistema no puede
realizarse, por tanto, con caracter de ceteris paribus; de hecho se requie-
re mucha mayor atencién en la elaboraciéon de médulos simples y en la
etapa y velocidad de los procesos respectivos de maduracién de lo que
es viable en este contexto.

Para el estudio de los paises de la OCDE y de paises de Europa
central y oriental, se disefi6 un modelo abreviado de proyeccién basa-
do en el concepto de presupuesto social, con el fin de proyectar el gasto
social nacional hasta 2050°. Su filosofia basica es la de un modelo so-
cioecondmico determinista impulsado por consideraciones de crecimien-
to externo y de demografia. La técnica bésica de simples proyecciones
«impulsor-impulsado» del gasto como punto de referencia se explica en
el Informe Tematico 3. Esta técnica suele ser la tinica opcién disponible
para un analista cuantitativo que haya de responder con rapidez a de-
mandas de los organismos normativos sobre estimaciones presupues-
tarias de la evolucién futura del gasto. En el modelo simple que aqui
se utiliza, el empleo total se vincula con los supuestos de crecimiento
a través de los niveles supuestos de productividad. De este modo, el
empleo estd «impulsado» por las tasas que se han supuesto de creci-
miento econdémico y de productividad. La oferta de mano de obra se
deriva de las tasas observadas de participacién de la mano de obra y del
cambio demografico. Los niveles de prestaciones son un reflejo de la
legislacion vigente.

Se consideran tres escenarios de crecimiento econémico (base, bajo
y alto) fundamentados en tres suposiciones del empleo futuro total (au-

¥ El modelo es una simplificacién del modelo de presupuesto social que aplicé la OIT
en varios paises desde principios de la década de 1990.
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mento del 1 por ciento anual y empleo total constante) y dos suposicio-
nes sobre el aumento de la productividad del trabajo (1 y 2 por ciento
anual). Los supuestos demograficos y econémicos utilizados se resumen
en la Tabla 2.2.

Los supuestos econdmicos a largo plazo no se han discriminado
mads para diferentes paises. Se supone que los paises de Europa central
y oriental crecerdn finalmente a la misma tasa que los paises de la

Tabla 2.2

RESUMEN DE LOS SUPUESTOS DEMOGRAFICOS
Y ECONOMICOS PARA PROYECCIONES DEL MODELO

Supuestos demograficos

Fertilidad Desde los niveles actuales (por debajo de las tasas de
sustitucion en todas las regiones a excepcion de Norte-
américa) aumentando a 2,10 (1,95 en Europa meridional,
2,02 en Europa occidental y 2,06 en Japon) hacia 2050.

Mortalidad Subiendo desde los niveles actuales a valores de esperan-
za de vida al nacimiento de alrededor de 79 afios para
hombres (74 en Europa oriental y 81 en Jap6n) y de 85
afios para las mujeres (81 en Europa oriental y 87 en
Japon).

Supuestos econémicos

Paises de la OCDE y de Europa central y oriental después de 2020

Escenario de

s Bt
crecimiento (%)

Crecimiento econémico (1) 2 1 3

Empleo total (2) 1 0 1

Productividad laboral (2) 1 1 2

Oferta de mano de obra Basada en tasas de actividad en 1990 ajustadas por:

— tasas de participacion de la mujer desde los niveles
actuales hasta el 90% de los hombres en 2050;

— edad de insercion en el mercado de trabajo entre 1990
y 2050; 50% del aumento entre 1950 y 1990, sujeto
a un maximo de 22 aflos como promedio;

— alto desempleo; disminucién de la oferta de mano de
obra cuando el desempleo exceda del 15%; tasa maxi-
ma de desempleo del 20%;

— dos escenarios para la edad de jubilacién: edad de ju-
bilacién constante y ratio de inactividad constante al
nivel de 1990.

(1) Sujeto a una tasa minima de desempleo del 2%; (2) Entre 1990 y 2010 basado en la experiencia
nacional.
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Tabla 2.2 (cont.)

Paises de Europa central y oriental: 1995-2020

Tasas anuales

Escenario base

Escenario de bajo

crecimiento

Escenario de
alto crecimiento

Crecimiento econémico %

Empleo total (%)

Productividad del trabajo %

-2 (1995-2000)
0 (2000-2010)
4 (2010-2020)

-1 (1995-2000)
0 (2000-2010)
2 (2010-2020)

-1 (1995-2000)
0 (2000-2010)
2 (2010-2020)

-2 (1995-2000)
0 (2000-2010)
1 (2010-2020)

-1 (1995-2000)
0 (2000-2010)
0 (2010-2020)

~1 (1995-2000)
0 (2000-2010)
1 (2010-2020)

-2 (1995-2000)
2 (2000-2010)
4 (2010-2020)

-1 (1995-2000)
1 (2000-2010)
2 (2010-2020)

-1 (1995-2000)
1 (2000-2010)
2 (2010-2020)

Fuente: Latulippe (1997).

OCDE. Pero el periodo de transicion de los primeros estard marcado por
un primer periodo de declive econémico y estancamiento (hasta 2010)
seguido de otro periodo de fuerte crecimiento econdémico (2010-20). Se
presumen altas tasas de crecimiento para asegurar un proceso de recu-
peracion que deberia compensar, por lo menos en parte, las pérdidas
anteriores en el PIB.

Han de especificarse también diversos supuestos sobre la evolucion
futura de la proteccion social, anticipando las perspectivas demografi-
cas, de precios y de empleo, y en especial para pensiones, asistencia
sanitaria y desempleo. Para las pensiones todos los supuestos son endod-
genos, incluyendo la elegibilidad para prestaciones y el ratio promedio
de sustitucion, basados ambos en el registro del desempleo. En el caso
de la asistencia sanitaria, han de especificarse los supuestos respecto de
los costos unitarios y el modelo de gasto por edades. Finalmente, se es-
pecificard una hipétesis sobre la proporcién de personas desempleadas
que reciben prestaciones sobre la base de las expectativas del mercado
de trabajo y las proyecciones demogréficas.

Incluso al ajustarlo por el envejecimiento de la poblacién, el gasto
en salud en paises de la OCDE creci6 entre 1960 y 1980 mads rapida-
mente que el PIB por persona empleada (es decir, la productividad del
trabajo), mientras que entre 1980 y 1990 tanto el gasto en salud como
el PIB por persona empleada crecieron a la misma tasa. La evolucién
del gasto en salud depende tanto de la progresion de los costos unitarios
como de la utilizacién de los servicios. Siendo la asistencia sanitaria un
sector intensivo en trabajo, los salarios representan una proporcién
importante de su gasto total. Para proyectar al futuro los costos unita-
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rios, se supone que los costos de la mano de obra aumentardn a la
misma tasa que en otros sectores. En los paises de la OCDE, las inver-
siones en salud (infraestructura, tecnologia e investigacion) se supone
que equivalen al 25 por ciento del gasto total y que estdn creciendo en
un punto porcentual mas rapidamente que la tasa de aumento de la
productividad del trabajo. Dado que el incremento del PIB real en el
modelo es igual al producto del crecimiento del empleo por el creci-
miento de la productividad, y que el porcentaje salarial del PIB se con-
sidera constante, el costo unitario delsuministro de asistencia sanitaria
aumentard a la tasa de crecimiento del PIB por persona empleada més
un 0,25 por ciento’. La tasa respectiva de aumento calculada por el
modelo para los paises de la muestra es ligeramente mads alta que la tasa
calculada en la década de 1980, pero ésa fue una década de notables
descensos tras un periodo de rdpida expansion. Dado que la década de
1980 tuvo un gasto medio en salud mds bajo a largo plazo, serd mds
dificil lograr el mismo nivel de ahorro en el futuro. Se supone que los
costos unitarios en salud aumentan mas rdpidamente en Europa central
y oriental debido a las necesidades de mayores inversiones y con el fin
de mejorar el nivel de los servicios ofrecidos. Por estas razones se
permitié un aumento adicional del 0,5 por ciento del PIB. Para los
paises de Europa central y oriental, el costo unitario del suministro de
asistencia sanitaria ha sido modelado como si crecieera a la tasa de
crecimiento del PIB por persona empleada mds un 0,75 por ciento. En
conjunto, estos supuestos sobre la evolucién de los costos unitarios
pueden considerarse como prudentes.

Para proyectar la utilizacién de la asistencia sanitaria, se supone que
no se producird ninguna ampliacién de la cobertura, pero que el gasto
en asistencia sanitaria crecerd debido al nimero mayor de ancianos. Se
ha establecido claramente que una considerable proporcién del gasto en
salud se concentra en los dltimos meses de vida de las personas. Sin
embargo, los patrones de edad no pueden suponerse constantes. En 2050,
personas de una cierta edad estardn mds sanas de lo que estdn las per-
sonas de la misma edad en la actualidad. Esto es cierto sobre todo para
las personas mayores. En el futuro, las generaciones mds sanas adqui-
rirdn mayor ponderacion estadistica. Se deduce que el aumento del
nimero de afios de vejez deberia resultar en una subida menos que
proporcional de los costos de la asistencia sanitaria per capita que en el
presente.

° Vinculando la tasa de crecimiento del gasto en salud al PIB hace posible tener en
cuenta el hecho de que el gasto en salud esté impulsado en parte por la oferta, es decir,
basado en nuestra capacidad de pagar. De hecho, los costos unitarios de la asistencia
sanitaria aumentardn en aproximadamente a la misma tasa que el PIB total, considerando
el aumento de tamafo de la poblacién empleada con arreglo al escenario base.
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Para la proyeccion del gasto por desempleo, el porcentaje de per-
sonas desempleadas con derecho a prestaciones se supone constante en
los paises de la OCDE. En los de Europa central y oriental se presume
que estd creciendo y que alcanzard un nivel similar al de los paises de
la OCDE hacia el afio 2010.

Los demds tipos de prestaciones sociales se supusieron indexados
con arregloa al promedio de ganancias y ajustados para tener en cuenta
los cambios esperados en los patrones de derechos. En la proyeccion, el
total de prestaciones de asistencia social esta relacionado con el nivel
de desempleo, con una elasticidad del 50 por ciento, es decir, hacien-
do ascender el indice de gasto en medio punto porcentual si el indice
pertinente de desempleo se eleva en un punto porcentual.

2.3.2. Resultados de la proyeccion

En las Tablas 2.3 y 2.4 se especifican los resultados de la proyec-
cioén para los tres escenarios.

En los paises de la OCDE, el gasto social expresado como porcen-
taje del PIB aumenta bajo los tres escenarios entre 1990 y 2050. Desde
un nivel del 18,3 por ciento en 1990, alcanza el 25,5 por ciento en 2050
con arreglo al escenario base, el 23,7 por ciento segin el escenario de
alto crecimiento y el 30,4 por ciento en funcién del escenario de bajo
crecimiento. En términos reales, entre 1990 y 2050, el gasto social
aumenta en una media del 1,9 por ciento anual, estando compuesto este
monto por un 1,3 por ciento de crecimiento del PIB y un 0,6 por ciento
adicional por la media del exceso de crecimiento del gasto social rela-
cionado con el PIB del afio respectivo. Las principales partidas, pensio-
nes y asistencia sanitaria representan el 89 por ciento del gasto social
total para 2050, en comparacién con el 77 por ciento de 1990.

Sobre una base regional, el crecimiento mas notable dentro de los
paises de la OCDE se registrard en Japon: desde 12,4 por ciento en 1990
al 27,0 por ciento en 2050. Jap6n experimentard un importante y rapido
envejecimiento de su poblacién durante las préximas décadas. En 2050,
la edad media de los japoneses serd de 47,4 afios en contraste con los
45,9 en Europa occidental, 41,1 en Australia y Nueva Zelanda y 40,4 en
Norteamérica (NU, 1995). En 2050, el gasto social en Japon serd toda-
via mds bajo que en Europa occidental (34,4 por ciento del PIB), pero
notablemente mds alto que en Norteamérica (17,9 por ciento) y Oceania
(18,4 por ciento). La lenta evolucién del gasto social en Norteamérica,
Australia y Nueva Zelanda depende estrechamente de la evolucién su-
puesta del mercado de trabajo. En el escenario de bajo crecimiento,
caracterizado por una demanda de mano de obra constante, el gasto
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Tabla 2.3

TENDENCIAS ESTIMADAS DEL GASTO SOCIAL EN PAISES DE
LA OCDE (como % del PIB), 1980-2050

1980 1990 2010 2030 2050

Escenario base: crecimiento anual del 2%

Total 16,3 18,3 19,3 23,2 25,5
Pensiones 7,8 8,5 10,0 13,7 15,2
Salud 4.8 5,6 5,6 6,5 7,4
Desempleo 1,0 1,3 1,1 0,5 0,4
Otros 2,8 2,8 2,5 2,5 2,5
Japon 11,1 12,4 17,7 22,0 27,0
Norteamérica 12,5 14,4 13,9 17,5 17,9
Oceania 12,6 15,6 17,4 17,7 18,4
Europa septentrional 20,3 22,4 23,0 25,1 25,1
Europa meridional 16,8 21,1 22,2 25,1 31,4
Europa occidental 24,2 24,7 259 30,8 33,4

Escenario de elevado crecimiento: crecimiento anual del 3%

Total 16,3 18,3 18,3 21,7 23,7
Pensiones 7,8 8,5 9,3 12,3 13,4
Salud 4.8 5,6 5,6 6,5 7,3
Desempleo 1,0 1,3 1,0 0,5 0,4
Otros 2,8 2,8 2,5 2,5 2,5
Japén 11,1 12,4 16,9 20,6 25,2
Norteamérica 12,5 14,4 13,3 16,4 16,7
Oceania 12,6 15,6 14,4 15,7 16,2
Europa septentrional 20,3 224 21,3 23,1 22,5
Europa meridional 16,8 21,1 20,2 21,9 26,8
Europa occidental 242 24,7 25,0 29,9 32,3

Escenario de bajo crecimiento: crecimiento anual del 1%

Total 16,3 18,3 23,1 27,8 30,4
Pensiones 7,8 8,5 11,1 15,1 16,6
Salud 4.8 5,6 6,1 7,3 8,2
Desempleo 1,0 1,3 2,7 2,2 2,1
Otros 2,8 2,8 3,2 3,3 3.4
Japén 11,1 12,4 20,7 22,0 26,9
Norteamérica 12,5 14,4 17,5 24,2 25,8
Oceania 12,6 15,6 22,1 29,0 31,1
Europa septentrional 20,3 22,4 26,6 30,2 30,7
Europa meridional 16,8 21,1 24,9 28,0 31,9
Europa occidental 24,2 24,7 30,2 33,6 35,3

Fuente: Latulippe (1997).
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Tabla 2.4

TENDENCIAS ESTIMADAS DEL GASTO SOCIAL EN EUROPA
CENTRAL Y ORIENTAL (como % del PIB), 1993-2050

1993-1995 2010 2030 2050
Escenario base
Total 20,0 20,9 21,0 25,6
Pensiones 9,9 10,8 10,9 13,6
Salud 4.4 49 5,9 7,5
Desempleo 0,8 1,2 0,3 0,3
Otros 5,0 4,1 3,9 4,1
Bulgaria (1993) 17,7 18,8 16,4 21,4
Letonia (1994) 22,9 22,5 24,3 28,4
Polonia (1995) 26,7 323 254 30,1
Eslovaquia (1995) 21,3 24,3 27,8 33,8
Ucrania (1993) 18,9 21,4 18,6 22,2
Federacion de Rusia (1994) 12,5 14,9 14,0 17,6

Escenario de elevado crecimiento

Total 20,0 26,1 21,5 24,1
Pensiones 9,9 12,0 10,5 12,0
Salud 4.4 5,5 6,0 7,5
Desempleo 0,8 2,5 0,9 0,4
Otros 5,0 4,1 3,9 4,1
Bulgaria (1993) 17,7 21,6 15,6 19,9
Letonia (1994) 22,9 26,7 23,2 26,7
Polonia (1995) 26,7 35,1 32,2 28,5
Eslovaquia (1995) 21,3 25,7 26,7 31,8
Ucrania (1993) 18,9 30,1 17,9 21,0
Federacion de Rusia (1994) 12,5 17,5 13,4 16,5

Escenario de bajo crecimiento

Total 20,0 24,4 24,5 28,2
Pensiones 9,9 11,7 12,5 14,7
Salud 4.4 5,3 6,3 8,0
Desempleo 0,8 2,1 1,2 0,9
Otros 5,0 4,1 3,9 4,1
Bulgaria (1993) 17,7 20,5 18,1 21,3
Letonia (1994) 22,9 243 24,7 28.4
Polonia (1995) 26,7 34,1 39,6 45,7
Eslovaquia (1995) 21,3 25,1 28,3 33,8
Ucrania (1993) 18,9 25,7 20,7 22,2
Federacion de Rusia (1994) 12,5 16,5 15,7 17,6

Fuente: Latulippe (1997).
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social alcanza un nivel considerablemente mds alto: 25,8 por ciento en
Norteamérica y 31,1 por ciento en Australia y Nueva Zelanda.

Basados en el supuesto de la evolucién de la productividad del tra-
bajo (escenario base), se supone que las ganancias medias en los paises
de la OCDE subirdn aproximadamente un 1 por ciento anual entre 1990
y 2050 (1,2 por ciento entre 1990 y 2010). En comparacion, el promedio
de las ganancias crecié un 2,3 por ciento en la década de 1970 y un 1,7
por ciento en la de 1980. No obstante esta baja tasa de crecimiento de
la productividad del trabajo y la notable subida del gasto social, el nivel
mads alto de transferencias sociales representa s6lo un 20 por ciento del
aumento futuro de las ganancias. La cifra sube hasta el 30 por ciento en
el escenario de bajo crecimiento y desciende al 10 por ciento en el es-
cenario de alto crecimiento.

La proyeccion del gasto para Europa central y oriental, basada en
la situacién dominante en seis paises (Bulgaria, Letonia, Polonia,
Eslovaquia, Ucrania y la Federacion de Rusia) entre 1993 y 1995 (Cichon
y Hagemejer, 1996), indica que bajo condiciones de statu quo la evolu-
cién del gasto social en un futuro préximo dependerd primariamente de
los cambios en la legislacion social y de los resultados econémicos.
El grado de incertidumbre es muy alto en lo que respecta al nivel de
disparidad de la futura evolucién econémica en los respectivos paises.
Los factores demograficos causardn un impacto mds limitado hasta el afio
2010.

Sobre la base de los supuestos antes especificados, entre 1995 y
2010 el gasto empezard a subir desde el nivel original del 20 por ciento
al 20,9 por ciento. Durante el periodo inicial, la carencia de crecimiento
econdémico y el aumento supuesto en la proporcién de personas desem-
pleadas que reciben prestaciones de desempleo o de asistencia social da
lugar a una presion hacia arriba en el gasto social. De 2010 en adelante,
las prestaciones de desempleo y de asistencia social disminuyen debido
al crecimiento econémico que se ha supuesto y a la subida del empleo.
No obstante esto, el gasto social aumenta entre 2030 y 2050 gracias al
crecimiento del gasto en pensiones y en salud.

En 2050, el 25,6 por ciento del PIB podria destinarse al gasto social
en el escenario base, el 24,1 por ciento en el escenario de alto creci-
miento y el 28,2 por ciento en el escenario de bajo crecimiento. Este es
el mismo nivel que en los paises de la OCDE. En Europa central y
oriental, la edad de jubilacién es mds baja, pero el proceso de enveje-
cimiento serd por término medio menos pronunciado que en los paises
de la OCDE. Mais aun, cuanto mas altas las tasas de crecimiento econo-
mico dirigido a la recuperacién de las pérdidas pasadas y recientes en
el PIB, tanto mds baja aparecerd como porcentaje del PIB la tasa futura
de crecimiento del gasto social.
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Los resultados del ejercicio parecen sugerir que, con la condicién
de que no se reduzcan de manera notable, es probable que los siste-
mas actuales de transferencias sociales formales en los paises industriali-
zados alcancen un porcentaje entre el 25 y el 35 por ciento del PIB; es
decir, estas economias y sociedades se estdn encaminando hacia
una situacién en la que entre el 25 y el 35 por ciento del valor de to-
dos los bienes y servicios que produzcan se redistribuird a través del
sistema de transferencia social. Esto equivale a cerca de la mitad del con-
sumo privado total. Aun cuando los sistemas lleguen a ver reducido su
tamafo en los préximos afos, seguirdn siendo enormes maquinas redis-
tributivas.

Las conclusiones generadas para paises industrializados selecciona-
dos no puede por lo general servir de guia para paises en desarrollo que
estdn muy rezagados en términos de PIB. Su esperada etapa de recupe-
racion es demasiado larga para permitir predicciones que tengan senti-
do. Por ejemplo, si un pais africano tipico con un nivel de PIB per cépita
de 500 délares en 1994 pudiera crecer a una tasa real del 5 por cien-
to anual, pasarian unos 56 afios antes de que alcanzara el nivel de
PIB per cépita de Grecia (7.700 ddlares), que es uno de los mas bajos
de la OCDE. Incluso con una tasa de crecimiento del 10 por ciento,
aquel pafs necesitarfa todavia 29 afios para ponerse al dia'’. Es dificil
suponer que al final de un largo periodo el sistema de proteccién so-
cial de un pais fuese similar al de un pais tipico de la OCDE. Hay
demasiadas incertidumbres: es posible que los valores de la sociedad
no estén en consonancia las pautas de la OCDE, las economias pueden
seguir siendo mucho mds informales, y la pandemia de VIH/SIDA
podria cambiar tajantemente la estructura demografica, por no mencio-
nar sino algunas. Es posible que no podamos predecir con certeza el
gasto futuro en proteccion social, pero sabemos cudles son los factores
que impulsardn la evolucién del gasto. Este es el tema de la seccién
siguiente.

2.4. ANALISIS FACTORIAL DE LOS DETERMINANTES
DEL GASTO SOCIAL NACIONAL

Como se explicé en la introduccién al presente capitulo, el gasto
social nacional obedece al impulso de tres determinantes principales:
evolucién demogréfica, factores de gobernanza y evolucién de la econo-
mia. El breve andlisis factorial que sigue a continuaciéon se limita a
explorar el principal impacto de estas tres categorias de determinantes,

10 Las cifras del PIB se obtuvieron del Banco Mundial (1996). En el escenario de
crecimiento del 5 por ciento la etapa de recuperacion se extenderia a unos 15 afios si
Grecia siguiera creciendo a una tasa real del 1 por ciento.
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pero aportando al mismo tiempo alguna explicacién de la evolucién
pasada del gasto, asi como ciertas indicaciones de las tendencias futuras.
La direccién del impacto de los diferentes determinantes se muestra en
la Figura 2.7. En cualquier régimen, el gasto total es, por lo general, el
producto del nimero de beneficiarios por el monto de las prestaciones.
El gasto social total es una cifra absoluta de gasto. Su capacidad expli-
cativa es relativamente limitada salvo que se relacione con el tama-
flo total de la economia (es decir, del PIB del pais), mediante el calculo
del RGS. El producto interior bruto puede calcularse como el produc-
to del nimero de trabajadores en la economia por el producto medio
bruto por trabajador. El entorno econémico, el ambiente demografico y
la gobernanza influyen a su vez en el nimero de trabajadores. El impac-
to de la proteccidn social en el producto por trabajador se analiza en el
Capitulo 3.

Figura 2.7
DETERMINANTES DEL GASTO SOCIAL TOTAL

Entorno Entorno
demografico econémico

Ntmero de Monto de prestaciones
) beneficiarios en el ailo en el afio
Ratio del gasto total = x
Ntmero de trabajadores Producto medio

por trabajador

Gobernanza

El entorno demogréfico en el que opera un sistema de proteccion
social afecta especialmente al nimero de beneficiarios (jubilados
por vejez, discapacitados, personas enfermas) y al nimero potencial
de trabajadores. El entorno econémico, por su parte, ejerce una influen-
cia directa en el nimero de beneficiarios, tales como los desempleados,
el monto de las prestaciones (dependiendo de si las prestaciones pagadas
se determinan por aumentos salariales o por la inflacién) y el tamafio del

Fuente: OIT.
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producto por trabajador. La gobernanza ejerce también una influencia
en todos los factores al establecer las condiciones de elegibilidad (por
ejemplo, la edad de jubilacién) y las disposiciones para la prestacion.
Los diversos aspectos técnicos involucrados se exploran mds detallada-
mente en el Capitulo 5. Las secciones siguientes de este capitulo se limi-
tardn a considerar la naturaleza general de estos diversos efectos y sus
interrelaciones.

Como mostrard la seccién siguiente, los tres determinantes princi-
pales del gasto social interaccionan y estdn estrechamente interrelacio-
nados.

2.4.1. Impacto del entorno demografico

El entorno demogréfico de un sistema de proteccién social, que in-
cluye la estructura de morbilidad de la poblacién con la que ha de en-
frentarse el sistema de salud, es uno de los determinantes (pero no el
unico, como se vera mas adelante) del ratio de dependencia del sistema,
es decir, que tiene una notable influencia en la relacién entre el nimero
de beneficiarios (esto es, de receptores de transferencias) en el sistema y
el de personas que financian estas transferencias generando el ingreso
nacional con cargo al cual han de financiarse las transferencias. Los fac-
tores bioldgicos (el envejecimiento manifestado en el descenso de las ta-
sas de fertilidad y de mortalidad, en la morbilidad y en la mortalidad) de-
terminan en gran medida el nimero potencial de beneficiarios y
financiadores de los SNPS; es decir, explican el ratio de dependencia de-
mogrdfica pura. Los factores demograficos no explican el tamafio com-
pleto del sistema de dependencia; la economia codetermina el niimero de
los desempleados, mientras que la legislacién nacional, que es un factor
de gobernanza, codetermina, entre otras cosas, el nimero de personas ju-
biladas y el de los que reciben educacién. Este dltimo nimero estd influi-
do, por ejemplo, por las disposiciones legales que rigen el nimero mini-
mo de afios de escolarizacion obligatoria o el de los estudios requeridos
para el primer titulo universitario. Algunos factores pueden considerarse
de comportamiento, como la edad real de inclusion en la jubilacidn si se
permite a las personas elegir el momento de retirada del mercado de tra-
bajo. Sin embargo, creemos que permitir esta eleccion es un elemento de
la gobernanza.

El Recuadro 2.2 describe el cambio en la dependencia del sistema
frente al cambio en la dependencia demogrifica de los regimenes de
pensiones de algunos de los paises mds importantes de la OCDE entre
mediados de la década de 1980 y mediados de la de 1990.

Con los otros determinantes (factores de evolucidon econdmica y de
gobernanza) sin cambiar, el envejecimiento es el factor puramente de-
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mografico mds importante de influencia en los regimenes de pensiones,
que son a su vez las partidas principales en los SNPS. Ese impacto es
especialmente intenso en sistemas maduros de sociedades con un alto
porcentaje de ancianos.

Recuadro 2.2. Dependencia demografica frente a dependencia
del sistema en los regimenes de pensiones de la OCDE

El ratio de dependencia del sistema 65+ mide el nimero de jubilados
(que perciben una prestacion de un régimen publico) en el numerador, y
el nimero de empleados en el denominador; ambos se calculan en equi-
valentes a tiempo completo. La Figura del Recuadro 2.2.1 muestra la
evolucién del ratio de dependencia del sistema entre 1985 y 1996 en diez
regimenes de pensiones de vejez en la OCDE.

Cuando aumenta el nimero de jubilados pero todos los demds factores
permanecen sin cambios, subird el gasto en pensiones. Sin embargo, la tasa
de cotizacién aumentard sélo cuando el nimero de los que reciben pensién
suba mds rapidamente que el nimero de los empleados. El ratio de depen-
dencia del sistema tiene en cuenta el aumento en el ratio empleo-poblacién
y, por tanto, pone de manifiesto el cambio en la base impositiva.

Figura del Recuadro 2.2.1

Ratios de dependencia del sistema, paises seleccionados,
1985-1996
(los ratios de dependencia de la prestacién mayores de 65 afios)
barra clara 1996; barra oscura 1985

Reino Unido 0,403
Estados Unidos 0,300
Bélgica 0,441
Francia 0,424
Japén 0,314
Alemania 0,389
Paises Bajos 0,398
Austria 0,247
Dinamarca 0,401
Suecia 0,512
0,2 0,4 0,6 0,8 1,0

Fuente: Arents et al. (2000).



140 Financiacion de la proteccion social

Figura del Recuadro 2.2.2

Cambios en los ratios de dependencia de la prestacion (barra clara),
y ratios de dependencia de la vejez (barra oscura),
paises seleccionados, 1985-1996
(tasas de crecimiento medio anual en porcentajes)

Reino Unido 0,63

Estados Unidos 0,06

Francia 2,22
Japén 4,10
Alemania 0,41

Paises Bajos 0,07

Austria 1,49
Dinamarca 0,51
Suecia 1,71
0,2 0,4 0,6 0,8 1,0 1,2 14

Fuente: Ratios de dependencia de la prestacion: Arents et al. (2000); ratios de dependencia
de la vejez: EUROSTAT.

Muchos de los paifses que figuran en la Figura del Recuadro 2.2.1
tienen ratios de dependencia del sistema en el mismo rango, en torno a
0,4. Austria (0,25), y los Estados Unidos (0,30) presentan ratios mads
bajos, mientras que Suecia tiene un ratio de dependencia del sistema por
encima de 0,5. A principios de la década de 1990, Suecia experimentd un
aumento notable (7 puntos porcentuales), debido principalmente a un
descenso del empleo durante los afios en consideracion. Hubo también
subidas importantes en Francia (9 puntos porcentuales) y Jap6n (7 puntos
porcentuales en 1990), mientras que en la mayoria de los demds paises
el aumento del ratio de dependencia del sistema se mantuvo por debajo
de 3 puntos porcentuales. En los Estados Unidos y en los Paises Bajos
no se produjeron subidas importantes en el ratio de dependencia del sis-
tema, ambos en el periodo 1985-1996.

Puede verse que en algunos paises los ratios de dependencia del sis-
tema aumentaron con mayor rapidez que los ratios de dependencia de-
mografica, pero no en los demds paises. En Alemania, por ejemplo, el
ratio de dependencia del sistema subi6 un 0,4 por ciento como promedio
y el ratio demografico (vejez), un 0,8 por ciento. En los Pafses Bajos, el
ratio de dependencia del sistema se incrementé en menos del 0,1 por
ciento como promedio y su ratio demografico, en cerca del 1 por ciento.
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En los Estados Unidos, el ratio demografico subié en un promedio del 0,3
por ciento, mientras que el de prestacion lo hizo en no mas del 0,1 por
ciento, al igual que en los Pafses Bajos. El crecimiento del empleo fue
acentuado en ambos paises durante este periodo. También sucedié asi
con la tasa de empleo del grupo de edad comprendido entre los 55 y los
64 anos.

Las Tablas 2.5 y 2.6, asi como la Figura 2.8, que reproducen las
proyecciones de las Naciones Unidas citadas en una reciente publica-
cién de la OIT sobre el envejecimiento (OIT, 2002a), demuestran el
orden relativo de magnitud y de velocidad del envejecimiento en las
diferentes regiones del mundo entre 1950 y 2050. La Tabla 2.5 muestra
que la proporcién del PIB que ha de transferirse a las personas mayores
entre 1950 (cuando los primeros regimenes en Europa adquirieron su
forma actual) y 2050 por medio de regimenes de pensiones bajo condi-
ciones de ceteris paribus, pudo casi triplicarse durante ese periodo y al
menos duplicarse entre 2000 y 2050. Es evidente que el envejecimiento
biolégico plantea un reto a los regimenes de pensiones y, por tanto, para
la financiacion de la proteccidn social en general. La Tabla 2.6 pone de
manifiesto otro hecho que puede ser sorprendente: mientras las regiones
desarrolladas son considerablemente «mds viejas» que las menos desa-
rrolladas, el ritmo de envejecimiento es en realidad mucho mas rapido
en el mundo en desarrollo. Asi, si los paises menos desarrollados tuvie-

Tabla 2.5

TASA DE ENVEJECIMIENTO DEM)OGRAFICOJ
POBLACION DE MAS DE 60 Y DE MAS DE 80 ANOS
(como % de la poblacién total), 1950-2050'

1950 1960 1970 1980 1990 2000 2010 2020 2030 2040 2050

Mundo 60+ 82 8,2 8.4 86 92 10,0 11,1 13,5 16,5 188 21,1
Hombres 60+ 7.3 73 7.4 75 81 89 100 123 151 17,2 194
Mujeres 60+ 9,0 9,0 9,5 9,7 104 11,1 123 148 179 204 227

80+ 0,5 0,6 0,7 0,8 1,0 1,1 1,5 1.8 23 3,1 41

Regiones mdas 60+ 11,7 26 145 155 17,7 194 219 26,1 29,8 32,0 33,5
desarrolladas 80+ 1,0 1,3 1,6 20 2,7 3,1 4.2 50 64 83 9,6

Regiones
menos 60+ 6,4 6,2 6,1 6,4 69 7,1 88 11,1 142 16,7 193
desarrolladas 80+ 0,3 0,3 0,4 04 05 0,7 0,9 1,2 15 23 33

Regiones
menos
desarrolladas 60+ 5,9 5,7 5.8 59 6.2 6,8 7,7 9,5 11,8 142 169
excepto China 80+ 0,3 03 0.4 04 05 0,6 0.8 1,0 1.3 1.8 25

' Proyecciones de las Naciones Unidas: variante media.

Fuente: Naciones Unidas (2001b).
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ran sistemas de pensiones con cobertura universal (de la que en realidad
carecen, con escasas excepciones como Botswana, Brasil, Namibia y
Republica de Sudafrica), en términos relativos se enfrentarian a un pro-
blema de envejecimiento incluso mds grave entre 2000 y 2050 que los
regimenes de las zonas mds desarrolladas del mundo.

Tabla 2.6
VELOCIDAD DE ENVEJECIMIENTO'

1950-2000 (%) 2000-2050 (%)
Mundo 60+ 23 111
80+ 109 256
Mas desarrollados 60+ 66 72
80+ 196 208
Menos desarrollados 60+ 19 150
80+ 115 393

' Aumento del porcentaje de la poblacién de edades 60+ y 80+.
Fuente: Naciones Unidas (2001b) y célculos de la OIT.

Figura 2.8

VELOCIDAD DEL ENVEJECIMIENTO DEMOGRAFICO,
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! Proyecciones de las Naciones Unidas - variantes media.
Fuente: Naciones Unidas (2001b).
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La Figura 2.9, por otra parte, muestra que, mientras que los regime-
nes de pensiones pueden hacer frente a una creciente dependencia, para
todos los sistemas globales de proteccién social el reto parece ser mucho
mads reducido. La figura afiade los ratios de dependencia de vejez (pobla-
cién de mds de 65 afios dividida por la poblacién entre los 15 y los 64
afios de edad) y de juventud (poblacién entre 0 y 14 afios dividida por la
poblacién entre 15 y 64 afios de edad). A escala mundial, el ratio combi-
nado de dependencia demogréfica permanece bastante constante durante
las cinco préximas décadas, pero la curva puede resultar hasta cierto
punto engafiosa, ya que las transferencias per capita a los jévenes pueden
tener un importe menor que las transferencias per capita a las personas
mayores. Sin embargo, este hecho pudo crear algiin campo al menos para
la reasignacion de recursos desde la gente joven a la mds anciana y ayu-
dar asf a aliviar la presiéon demografica sobre los SNPS. Esto ya supone
en si mismo un reto formidable para la gobernanza. Lo que puede signi-
ficar en términos précticos que se tenga que encontrar la manera de cana-
lizar el dinero ahorrado cerrando jardines de infancia, colegios y posible-
mente universidades para el sistema de transferencias a la vejez.

Otro factor que modifica rapidamente el entorno demografico en el
que operan los SNPS, especialmente en los paises en desarrollo, es la pan-

Figura 2.9
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Fuente: Naciones Unidas (2001b).

demia del VIH/SIDA. En algunas regiones de Africa, la tasa de infeccién
se estima que ha alcanzado a casi el 40 por ciento. Es muy probable que
esto signifique que en un plazo de cinco a diez afios a mds tardar, de cada
100 personas que hoy estdn vivas habréan fallecido 40, salvo que se pro-
duzca un progreso médico espectacular y, tal vez atin mds importante para
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Africa, si el costo de los tratamientos con farmacos no desciende. Una
crisis de esta magnitud ha de tener un efecto impresionante en el costo de
cualquier régimen nacional de proteccion social. El Informe Temético 1
explora este asunto mediante un ejercicio de modelacién. Los resultados
solo pueden ser de caracter preliminar, ya que atn es poco lo que se co-
noce sobre el probable progreso de la pandemia en el futuro. Sin embar-
g0, nuestros resultados suscitan preocupacion. El gasto social podria casi
duplicarse en el contexto de un pais de Africa tipo y requerird recursos
adicionales muy cuantiosos de los gobiernos. Es probable que sea acerta-
do afirmar que el VIH/SIDA acabard con todas las esperanzas fiscales y
financieras de mejora de la proteccion social que el crecimiento hubiera
producido en Africa en condiciones normales. Detendra simplemente el
reloj o incluso lo retrasard. Ademads de la investigacion médica y de la
sanidad publica, tiene que hacerse mucho mas para desarrollar estrategias
en los paises azotados por el SIDA.

2.4.2. Impacto de la gobernanza

La gobernanza comprende diversos elementos, que van desde el di-
seflo original de diferentes regimenes de seguridad social hasta la puesta
en marcha y las modificaciones subsiguientes de ese disefio mediante sis-
temas de otorgamiento de las prestaciones y sistemas de recaudacién de
cotizaciones e impuestos, asi como elementos de politica social y econé-
mica que quedan fuera del campo de la gobernanza directa de la protec-
cidn social. El disefno de los regimenes determina la cantidad de presta-
ciones que recibe un grupo definido de beneficiarios con arreglo a un
conjunto establecido de condiciones. La calidad de la gestion y adminis-
tracion del sistema determina si los beneficiarios reciben realmente todas
o s6lo parte de las prestaciones a las que tienen derecho de conformidad
con la legislacion nacional y si el otorgamiento real causa cuantiosos
gastos administrativos o no. La gobernanza directa de la proteccion so-
cial determina, entre otras cosas, si las personas pueden jubilarse y reci-
bir pensiones u otras transferencias que les permitan retirarse del merca-
do de trabajo; de este modo, causa impacto en las tasas de dependencia
del sistema. Sin embargo, elementos de gobernanza fuera de la gobernan-
za directa de la proteccion social determinan el tiempo en que las perso-
nas se insertan en el mercado de trabajo y, por tanto, ocasionan también
un impacto en las tasas de dependencia del sistema. Las politicas que
afectan a los niveles de prestaciones se utilizan entonces con frecuencia
para corregir evoluciones adversas de las tasas de dependencia.

La gobernanza incide en practicamente todos los aspectos de un
sistema de proteccién social. En lo que respecta a la determinacién de
los niveles de gasto, el impacto en la dependencia del sistema es pro-
bablemente decisivo. La importancia relativa de la gobernanza se de-
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muestra aqui por la repercusion de los factores de gobernanza sobre el
ratio de dependencia del sistema en los regimenes de pensiones de la
OCDE. Si bien el envejecimiento demogrifico determina el niimero
potencial de beneficiarios y cotizantes, la gobernanza determina su
nimero actual. Los nimeros efectivos dependen asimismo de normas
juridicas y de comportamiento tales como la edad de jubilacién y la
edad de insercién en el mercado de trabajo. En los paises de la OCDE,
un promedio del 70 por ciento del aumento del ratio de dependencia de
la vejez del sistema de pensiones entre 1950 y 1990 se debe a cambios
en las edades de insercion y jubilacidn, y sélo el 30 por ciento es atri-
buible al cambio (biolégico) de la estructura de la poblacién.

Entre 1950 y 1990, la edad efectiva de jubilacion descendié nota-
blemente en la OCDE vy en los paises de Europa central y oriental, con
una disminucién de cinco afios como promedio: desde 66,0 en 1950 a
61,0 en 1990. La edad efectiva de jubilacion se obtiene aqui de las re-
ducciones graduales observadas de los ratios de actividad con la edad.
El jubilado se define entonces como la persona que se ha retirado del
mercado de trabajo y ya no es econdmicamente activa. La jubilacién no
estd necesariamente vinculada al derecho de una pensién de vejez, sino
que define el acto de abandonar el mercado de trabajo, si bien el cese
de la actividad econdémica da lugar de ordinario al pago de una pensién
de vejez o de otras prestaciones transitorias de larga duracién'' (Latu-
lippe, 1996).

La Tabla 2.7 muestra la tendencia descendente de la edad efectiva
de jubilacién durante el periodo en todas las regiones, con excepcion de
Japén, donde subid ligeramente entre 1950 y 1970 y descendié a lo
largo de los 20 afios siguientes. Existen importantes variaciones en la
edad promedio de jubilacién entre regiones y entre géneros. En 1990,
sin embargo, los valores promedio de los dos grupos de paises seleccio-
nados se mantuvieron en el mismo nivel, si bien la edad de jubilacién
fue de 59,2 afios en los paises de Europa central y oriental y de 59,3 en
los siete paises seleccionados de Europa occidental.

En comparacién, en Japén fue de 65,5 afios y en Norteamérica de
62,6 anos. La edad media de jubilacién para todos los paises fue tres
afios mds alta en los varones que en las mujeres. En 1950, la edad
efectiva de jubilacién fue mds alta que la edad normal de jubilacién
institucionalmente establecida en la mayoria de paises. Esta ultima per-
manecio relativamente estable entre 1950 y 1990, mientras que la edad
efectiva de jubilacién, como se observd antes, experimentd notables

""" Se ha supuesto una edad minima de jubilacién de 45 afios para no tener en cuenta
a las personas que se retiraron anticipadamente del mercado de trabajo y que tienen
derecho a prestaciones limitadas. Solia ser un fendmeno importante en el caso de las
mujeres.
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Tabla 2.7
EDAD EFECTIVA DE JUBILACION EN TODO EL MUNDO,
1950-1990
1950 1970 1990
Japon 66,2 66,7 65,5
Norteamérica 65,9 64,8 62,6
Oceania 65,3 63,2 60,0
Europa septentrional 67,2 64,5 61,9
Europa meridional 69,0 63,6 60,1
Europa occidental 65,7 63,3 59,3
Europa central y oriental 65,0 62,2 59,2
Promedio
Sin Europa central y oriental 66,5 64,5 61,8
Todos los paises 66,0 63,8 61,0

Fuente: Latulippe (1996).

cambios descendentes y se encontrd en niveles mds bajos que la edad
normal de jubilacién. La transicién del trabajo a la jubilacion se gestio-
na no s6lo mediante la obtencién conservadora de pensiones, sino tam-
bién a través de medidas complementarias «encubiertas», tales como la
jubilacion anticipada, las prestaciones de desempleo o por discapacidad,
o simplemente por confiar mds en el ingreso privado.

Las generaciones actuales de jubilados gozan de jubilaciones mads
prolongadas que sus predecesores, debido tanto a una edad mds baja de
jubilacién como a una esperanza de vida mds alta'”. La duracién de la
jubilacion aument6 desde un promedio de 12,5 afios en 1950 a 18,9 afios
en 1990. La desagregacion por géneros muestra que las mujeres gozan
de jubilaciones mas largas que los varones, ya que se jubilan antes y
tienen una esperanza de vida mds alta. En 1990 la diferencia de género
en la duracién de la jubilacién fue de un promedio de 5,8 afios: 22,6
afios para las mujeres frente a 16,8 afios para los varones .

En el otro extremo de la vida laboral, la edad media de insercién en
el mercado de trabajo aumenté desde los 16,3 afios en 1950 a los 19,7
en 1990. Estaba por entonces por encima de los 20 afios en Japén y en
Europa occidental. No se advirtié ninguna diferencia importante en los

"2 La duraci6n de la jubilacién se calcula sobre la base de la edad media de jubilacién
y la esperanza de vida en el momento de la jubilacion.

" La edad esperada de fallecimiento de los jubilados fue de 77,9 afios en los paises
de Europa central y oriental en 1990. Fue de 80 afios de edad en todas las demds regiones
excepto en Japon, donde alcanzé los 83,3 afos, en razén de una edad de jubilacién
avanzada y de una elevada esperanza de vida.
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valores afiadidos medios entre Europa central y oriental y las demds
regiones. Combinado con una disminucién de seis afios en la edad de
jubilacion, este aumento de 3-4 afios en la edad de insercion implica que
entre 1950 y 1990 el periodo medio de actividad econdémica disminuyé
en casi diez afios. En consecuencia, durante el mismo periodo el ratio de
inactividad (duracién de la jubilacién/nimero de afios de actividad) casi
se duplicé, pasando del 25 por ciento en 1950 al 46 por ciento en 1990.
En Japoén fue considerablemente mds bajo (39 por ciento en 1990), pero
en Europa occidental llegd al 53 por ciento. Los pormenores se mues-
tran en la Tabla 2.8 .

Tabla 2.8
RATIO DE INACTIVIDAD EN TODO EL MUNDO, 1950-1990

1950 (%) 1970 (%) 1990 (%)

Japén 24 28 39
Norteamérica 27 31 42
Oceania 27 33 49
Europa septentrional 24 32 43
Europa meridional 19 32 49
Europa occidental 26 34 53
Europa central y oriental 27 37 48
Promedio

sin Europa central y oriental 25 31 45
Todos los paises 25 33 46

Fuente: Latulippe (1996).

El ratio de inactividad continuard subiendo durante las préximas
décadas, salvo que la tendencia de la jubilacién gire hacia un inicio mas
tardio de las pensiones mediante actos decisivos de gobernanza. El ajus-
te de la edad de jubilacion para asegurar un ratio constante de inactivi-
dad al nivel de 1990 hasta 2050 implica hacer retroceder la edad de
jubilacién en aproximadamente 3,5 afios durante el periodo de proyec-
cién de 60 afios. La mejora de la esperanza de vida se repartiria entonces
(mediante una buena gobernanza) entre los afios de trabajo y los de la
jubilacion.

'* El ratio de inactividad es muy sensible a los cambios en la edad de jubilacion, ya
que tanto el numerador (duracién de la jubilacién) como el denominador (niimero de afios
de actividad) dependen de la edad de jubilacién. Un cambio en la esperanza de vida o en
la edad de inicio ejercerd también un impacto, pero el ratio de inactividad, al contrario que
el de dependencia, no depende del nimero de personas en los diferentes grupos de edad.
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El cambio en el ratio de inactividad influye directamente en el ratio
global de dependencia del sistema respecto del sistema de prestaciones
de vejez, que es, a su vez, uno de los principales determinantes de la
situacion financiera de dicho sistema. El ratio de dependencia del siste-
ma aumenté del 12 por ciento en 1950 al 30 por ciento en 1990 como
promedio, para todas las regiones. Como se menciond anteriormente, la
mayor parte del aumento se debe a la evolucién del ratio de inactividad,
mientras que hay que atribuir una menor ponderacién a la estructura de
la poblacién. Suponiendo una edad constante de jubilacion al nivel de
1990, el ratio de dependencia se duplicard entre 1990 y 2050, periodo
en el que llegara a situarse en el 64 por ciento. Si por otra parte la edad
de jubilacion aumenta hasta mantener un ratio constante de inactividad,
el valor final del ratio de dependencia en 2050 sera de 50 por ciento.

Cichon (1996) ha analizado la futura evolucién potencial de los ra-
tios demogréfico y de dependencia del sistema en el gasto social de un
pais europeo tipo. Un resumen de los resultados hallados se encuentra en
el Recuadro 2.3. El estudio se centra en la cuestion de si hubo una crisis
de envejecimiento en la proteccién social de un pafs tipo representativo
de Europa, la region més afectada por el envejecimiento. La respuesta es
que el envejecimiento plantea claramente un problema, pero que no ha
de existir una crisis de envejecimiento si el empleo y las politicas socia-
les (es decir, medidas de buena gobernanza) logran elevar las tasas de
actividad y de empleo de la poblacién en los grupos de edad activa.

Recuadro 2.3. (Hay una crisis de envejecimiento en Europa?

A fin de evitar que se distorsione el andlisis y el debate a través del
uso de disposiciones especificas y atipicas de proteccion social nacional,
se ha creado un pais hipotético, llamado aqui Eurolandia, como «labora-
torio» para este ejercicio. En 1995, punto de partida de este andlisis, Eu-
rolandia tiene la estructura demogréfica de los Paises Bajos. Se proyecta
entonces su poblacién en 120 afios (desde 1995 hasta 2115), tomando
como base la evolucién de la mortalidad y de la fertilidad que las Nacio-
nes Unidas han supuesto para los Pafses Bajos', asf como el modelo ge-
neral de las tablas de vida estandarizadas de las Naciones Unidas. Para
simplificar las proyecciones, se ha supuesto que la poblacién activa de
Eurolandia se jubila a los 60 afios, que es una buena aproximacién a la
baja edad de jubilacién media real de Europa occidental”.

! Véase Naciones Unidas (1993).

% Esta edad efectiva de jubilacidn, relativamente baja, es una consecuencia de
las disposiciones sobre jubilacion anticipada asi como de los convenios de preju-
bilacién o la utilizacién del recurso de invalidez para retirarse del mercado de
trabajo. En su conjunto estos efectos conducen a una edad de jubilacién de facto
considerablemente mds baja que la edad legal de jubilacion.
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Dependencia demogrdfica

La Figura del Recuadro 2.3.1 presenta la evolucién del ratio cldsico
de dependencia demogréfica de la vejez, es decir, la relacién entre el
nimero de personas de 60 afios de edad o mds y el nimero de personas
de edades comprendidas entre los 20 y los 59 afios. La curva es familiar
y sorprendente: indica mds que una duplicacién del ratio en los préximos
35 a 40 afios. Las curvas de esta categoria suelen servir para justificar la
prediccion de una duplicacion de las tasas de cotizacién del sistema de
reparto en los sistemas nacionales de pensiones en las cuatro préximas
décadas. Aqui, la segunda linea del gréfico sefiala ya una solucién para
el problema demogréfico: retrasar de forma paulatina la edad efectiva de
jubilacién desde los 60 a alrededor de los 67 afios, tras el debido periodo
de notificacion, a lo largo de 21 afios a partir de 2010. El efecto es no-
table. Se ha elegido la edad de 67 afios para definir un probable limite
superior para edades medias nacionales de jubilacién en el futuro.

Figura del Recuadro 2.3.1

Evolucién a largo plazo de los ratios
de dependencia demografica, Eurolandia, 1995-2115
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Fuente: OIT.

Dependencia del sistema

La situacion financiera de un sistema de pensiones de vejez no esta
determinada, sin embargo, por el ratio de dependencia demogréfica pura,
sino por la relacion entre el nimero de pensionistas y el de personas que
cotizan realmente. En una primera aproximacion, el ratio de dependencia
del sistema en este ejemplo se estimé dividiendo la poblacién total de
mds de 60 afios por el nimero de personas econdmicamente activas del
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Figura del Recuadro 2.3.2

Evolucién a largo plazo de los ratios del sistema de vejez,
Eurolandia, 1995-2115
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Fuente: OIT.

grupo de edad de 20-59 afios. La curva nimero 1 en la Figura del Re-
cuadro 2.3.2 traza este ratio, mostrando el modelo familiar tan sorpren-
dente como en el del escenario puramente demogréfico presentado en la
Figura del Recuadro 2.3.1. La curva nimero 2 muestra de nuevo la caida
de los ratios de dependencia del sistema debido al aumento de la edad de
jubilacién.

Sin embargo, el efecto mds interesante es el que muestra la curva
nimero 3, que supone que las tasas de participacién de la mujer en la
mano de obra pueden elevarse hasta las de los varones, excepto en los
grupos en edad de educacién de los hijos, entre los 25 y los 39 afios. Con
ello se disminuyen de nuevo los ratios de dependencia del sistema’. De
hecho, si las tasas de participacion de la mujer pudieran aumentar y la
edad de jubilacion se retrasara gradualmente hasta los 67 afios o incluso
hasta los 65 durante las tres proximas décadas, los ratios de dependencia
del sistema a lo largo de las préximas décadas podrian permanecer casi

* Para los fines de este andlisis se ha supuesto que todas las personas por
encima de los 60 afios reciben una pension del sistema de pensiones. El aumento
de la actividad de la mano de obra, es decir, el incremento implicito del nimero
futuro de cotizantes, no afecta asi al nimero de beneficiarios futuros.
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constantes. El problema del envejecimiento en Eurolandia, por especta-
cular que parezca al comienzo, desapareceria asi como consecuencia de
una edad mds avanzada de jubilacion y de una mayor participacion en la
mano de obra.

El aumento de la edad de jubilacién en siete afios a lo largo de las tres
proximas décadas podria parecer demasiado drdstico, pero no parece poco
razonable esperar generaciones que hayan decidido tener tan pocos hijos
que no quede asegurada la sustitucidon para compensar la caida de la
oferta de la mano de obra trabajando durante mds tiempo. Se requiere en
realidad que estas generaciones permanezcan «jovenes» y estén dispues-
tas a tener una vida de trabajo mds larga.

La conexion del empleo

Los resultados enunciados arriba incluso podrian mejorarse si se eli-
minara el nivel actual de desempleo (en el momento de realizarse las
simulaciones se situd en torno al 10 por ciento de la mano de obra) y los
desempleados se afiadieran al grupo de los cotizantes. Esto pone de ma-
nifiesto la incertidumbre fundamental de los ejercicios realizados.

La pregunta clave es: ;puede el mercado de trabajo absorber la oferta
adicional de mano de obra que resulte del desplazamiento hacia arriba de
la edad de jubilacion y el crecimiento potencial de las tasas de participa-
cién de la mano de obra? El supuesto problema del envejecimiento se
transforma asi en un problema de empleo, que debe tenerse en cuenta al
abordar este tema.

Las Figuras del Recuadro 2.3 muestran que a menudo se subestima
la importancia de la gobernanza. Pueden encontrarse mds pruebas de ello
en otras fuentes. Un estudio de la OCDE realizado a mediados de la dé-
cada de 1980 estimé que cerca del 60 por ciento de la subida del gasto
social global en los siete paises principales de la OCDE entre 1960 y 1981
podia atribuirse al aumento de los niveles reales de prestaciones, que son
un elemento de gobernanza (OCDE, 1985). Los equipos de asistencia
técnica de la OIT estimaron que en Europa central y oriental la falta de
recaudacién de cotizaciones ascendi6 a entre el 20 y el 30 por ciento del
ingreso total por cotizaciones (OIT, 1995; OIT/Comisién UE, 1994). Esto
significa que las tasas de cotizacién del sistema de reparto podrian redu-
cirse en la misma proporcion si el sistema de gobernanza pudiera asegu-
rar la recaudacién completa de las cotizaciones. Con ello podria resolver-
se una parte importante de los problemas financieros de los sistemas de
pensiones de paises de Europa central y oriental.

En los paises de la OCDE y de Europa central y oriental, dificilmen-
te puede esperarse en las circunstancias actuales que se produzcan au-
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mentos netos de los niveles reales de prestaciones mediante la introduc-
ciéon de nuevas prestaciones o de nuevos derechos. No obstante, los
cambios en las disposiciones sobre prestaciones podrian tener un impac-
to en la evolucién del gasto social o en su asignacion a diferentes be-
neficiarios. Por ejemplo, el método de ajuste de las prestaciones podria
marcar una enorme diferencia en las tasas medias de sustituciéon de
prestaciones en el largo plazo. Los ajustes discrecionales o parciales de
las prestaciones se utilizaron como una manera de limitar el aumento del
gasto social en Europa central y oriental durante la década de 1990. En
los paises en desarrollo, el ajuste (o mejor, la falta de ajuste) de las
pensiones en curso de pago se ha utilizado con frecuencia para compen-
sar el costo de la enorme subida del nimero de beneficiarios, evitando
asi aumentos de las tasas de cotizacién que serian una consecuencia
sistémica necesaria del proceso de maduracién ante presiones politi-
cas . Resulta muy interesante que con ello se hayan eludido presiones
politicas de corta duracion, pero los niveles resultantes de prestacio-
nes bajas y en deterioro han erosionado la confianza publica en los re-
gimenes.

2.4.3. Impacto del entorno econémico

Como ya se ha mencionado, el entorno econémico en el que ope-
ran los SNPS tiene también una influencia importante en el gasto social.
Puede agravar los efectos demogréficos negativos cuando, por ejemplo,
los ratios de dependencia demografica en deterioro se componen de
un alto nivel de desempleo que conduce a ratios todavia mds altos
de dependencia del sistema. Elevados ratios de dependencia se traduci-
rdan de inmediato en elevados gastos sociales a no ser que se disminu-
yan las prestaciones. Las tasas de inflacion, por otra parte, podrian
aumentar el gasto social nominal, pero es posible que no tengan influen-
cia en el RGS si se producen una evolucién paralela en el Indice de
Precios al Consumo (IPC), que a menudo determina los aumentos anua-
les de los niveles de prestacién, y el indice de deflacion del PIB, que
describe la inflacién agregada de todos los bienes y servicios producidos
en el pafs.

Por otra parte, la evolucién positiva en el entorno econdémico (por
ejemplo, conduciendo a mas empleo) puede anular una parte importante
de los costosos efectos negativos del envejecimiento. En un contexto de
trabajadores de mds edad cada vez mads saludables, una demanda supe-
rior de mano de obra harfa posible aumentar la edad de jubilacidn, e
incluso en una Europa que envejece rdpidamente, los ratios de depen-

" Trinidad y Tabago es un caso ilustrativo.
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dencia de los sistemas de pensiones, los principales componentes del
costo en los regimenes nacionales de proteccion social, podrian mante-
nerse en niveles que serian s6lo marginalmente mds altos que las tasas
actuales (Cichon, 1996).

Las proyecciones de la OIT (Latulippe, 1996) para los paises de la
OCDE realizadas a mediados de la década de 1990, demostraron que, si
bien existen diferencias sustanciales entre los paises, en practicamente
todos es probable que el desempleo alcance un nivel minimo supuesto
del 2 por ciento en torno a 2030, si se supone un crecimiento medio en
la demanda de mano de obra del 1 por ciento. Si el empleo fuera a
crecer en el futuro a la misma tasa que durante la década de 1980, se
produciria una escasez de mano de obra hacia el afio 2030. Seria enton-
ces necesario un aumento de la edad de jubilacion de mds de 3,5 afios
para ocupar todos los puestos de trabajo.

Existe una impresién muy extendida, sin embargo, de que la evolu-
cién econdmica también influye en el nivel de gasto social formal de
una manera mds sutil. En referencia a una correlacién muchas veces
observada entre los niveles per capita del PIB y el gasto social, se suele
inferir que se da una alta elasticidad del gasto social respecto de los
niveles per cépita del PIB. Esto significa que, a medida que los paises
se enriquecen tienden a gastar mds en proteccién social, simplemente
porque pueden permitirse niveles superiores de redistribucién. El Re-
cuadro 2.4 analiza esta relacion mds detalladamente. El andlisis parece
rechazar la teorfa simple de la elasticidad PIB del gasto social. Es po-
sible que el gasto social formal esté mas bien causalmente vinculado
con la capacidad nacional de gobernanza que con los niveles del PIB.
Sin embargo, es posible que el nivel per capita del PIB sea, en muchos
casos '°, un representante de la capacidad nacional de gobernanza. Dife-
rentes paises con un nivel similar de PIB per capita muestra una amplia
variedad de niveles de gasto social (medido por el RGS), lo que signi-
fica que han decidido establecer sistemas de transferencia formales mas
o menos extensivos. Esto, a su vez, significa que el nivel de transferen-
cias sociales es, al menos en cierta medida, un asunto de toma de de-
cisiones politicas y la capacidad de poner en prictica con €xito tales
decisiones y no una consecuencia cuasi-automdtica del nivel de desarro-
1lo econémico. Esto se encuadra asimismo en la linea de la observacién
formulada en el Capitulo 1 de que la medida en que las transferencias
sociales se formalizan y aparecen, por tanto, en las estadisticas del gasto
publico, refleja el nivel de capacidad de gobernanza.

' Aunque no siempre, como ha puesto de manifiesto el ejemplo de algunos paises de
Europa central y oriental en la década de 1990.



154

Financiacion de la proteccion social

Recuadro 2.4.

PIB y gasto social: ;Hay que ser rico para compartir?

Se considera ahora la cuestion de si se da una correlacion estricta
entre el nivel del PIB y el gasto social. Aun siendo metodolégicamente
sencillo, el ejercicio muestra resultados interesantes.

La Figura del Recuadro 2.4.1 describe la relacién entre los niveles de
ingreso per cdpita en paifses seleccionados dentro de las diferentes regio-
nes y su gasto en proteccion social como porcentaje del PIB. Ello indica
que la correlacion matematica entre el PIB per cdpita y la proporcién del
PIB en gasto social es realmente débil (aun en el caso de una no lineal,
es decir, de una linea de regresion exponencial). Sin embargo, pone tam-
bién de manifiesto un cuadro mds complejo: los paises de la OCDE
tienen claramente un nivel de redistribucién a través del sistema de pro-
teccion social superior al de los paises de ingresos mds bajos, y se sitdan
por encima de la linea de regresion. Los paises de ingresos mas altos y
mds bajos forman en realidad dos grupos en torno a la linea de regresion,
si bien ninguno de ellos es muy denso. Esto significa que la varianza del
nivel gasto social entre paises con un PIB per capita similar es sustancial.
Estas consideraciones llevan a una conclusién: el nivel de gasto social
(medido como porcentaje del PIB) no depende (o, al menos, no exclusi-
vamente) del nivel del PIB. De este modo, hay sociedades mds pobres
que deciden dedicar la misma proporcién de su PIB al gasto social que
otras sociedades en mejor situacion. Es decir, no hay que ser rico para
compartir el ingreso a través de la proteccion social.

Figura del Recuadro 2.4.1

Relacion entre el gasto social como % del PIB y el PIB per capita,
paises seleccionados, 1992
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Fuente: OIT y Naciones Unidas.

Tomando ejemplos extremos, Bulgaria (un pais con bajos ingresos per
capita) tuvo en 1992 un porcentaje del PIB en gasto social que fue (en
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términos relativos) el doble del nivel de Japén. Por el contrario, algunos
paises con niveles de ingreso per cdpita medios, como Arabia Saudita y
Bahrein, asignan un porcentaje muy bajo del PIB a la financiacién del
gasto social. Ello puede explicarse en parte por los bajos niveles de
cobertura de los regimenes obligatorios de seguridad social en dichos
paises.

2.4.4. Ponderacion de los factores

La exacta importancia relativa de las tres categorias de determinan-
tes del nivel de gasto social depende, por supuesto, de la situacién
especifica nacional y del estado de madurez del sistema de proteccién
social del pais. Tomando como base el caso de los paises de la OCDE
(que se recogen aqui como ejemplos de regimenes maduros de pro-
teccion social), puede establecerse claramente que durante las dltimas
décadas se hicieron modificaciones con motivaciones politicas en los
factores de la gobernanza, en especial aquéllas que permitieron con
generosidad la pronta retirada y el ingreso tardio en el mercado de
trabajo. En aquel tiempo tuvieron una influencia ain mayor en el gasto
social nacional que el envejecimiento de la poblacién. Mientras la evo-
lucién econdémica positiva puede ayudar a compensar algunos de los
efectos del envejecimiento, la negativa tiende a agravar la evolucién
adversa en el equilibrio financiero de los SNPS. Los efectos de cambiar
las condiciones macrodemograficas y macroeconémicas pueden ser
menores en paises en desarrollo, es decir, en regimenes ain en madu-
racion que todavia no han logrado una cobertura completa de la pobla-
cion. Los factores demograficos de su sistema y la evolucién econémica
de los sectores que cubren pueden quedar aislados en cierta medida
frente a los cambios en el macroentorno. Por otra parte, y muchos re-
gimenes de pensiones dan testimonio de ello, pueden ser mds vulnera-
bles a una mala gobernanza, ya que su marco regulador quizd no sea lo
suficientemente s6lido para resistir ingerencias politicas indebidas, como
los excesivos préstamos del gobierno o la desviacidon de reservas.

En conjunto, la gobernanza parece ser el determinante mas impor-
tante del gasto social. En cierta manera, ello es una buena noticia. Sig-
nifica que los sistemas no estdn desamparados ante acontecimientos
econdmicos y demogréficos negativos. Si la gobernanza puede aumentar
el gasto, también conseguird (al menos, en teoria) consolidar y enfocar
los regimenes de manera socialmente responsable en tiempos de crisis.
El andlisis financiero ha de entender el impacto de los factores demo-
graficos y econdmicos para realizar una contribucién util al disefio de
las medidas de gobernanza orientadas a contrarrestar cualquier evolu-
cién adversa en estos dos conjuntos de determinantes.
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2.5. RESUMEN

El gasto social nacional sigue por regla general un cuasi (significan-
do «no siempre perfecto») modelo de maduracion logistica. Es posi-
ble que un nuevo sistema de proteccion social necesite unas siete déca-
das para alcanzar el estado estacionario o maduro. Ello es en gran parte
consecuencia del proceso generalmente lento de maduracién de los
regimenes nacionales de pensiones. Los aumentos del gasto social
son, por tanto, en una medida considerable, fendmenos normales y na-
turales.

Nuestras proyecciones muestran que, impulsados por la evolucién
demogrifica, los niveles de gasto de SNPS formales se elevardn a lo
largo de las cinco o seis préximas décadas en todo el mundo. El ta-
mafio, el ritmo y la naturaleza de este aumento son sensibles al mo-
delo supuesto de la futura evolucién econémica, como es también la
etapa inicial de la evolucién econdémica. Las proyecciones muestran
también que el crecimiento del gasto social o es normal, debido a los
procesos de maduracion esperados e intentados (en regimenes en ma-
duracién), o es modesto (en el caso de los sistemas maduros). En los
paises en desarrollo, podrdn transcurrir entre tres y seis décadas antes
de que los regimenes nacionales de proteccién social alcancen nive-
les de gasto comparables a los niveles de alcance mds limitado que
se encuentran actualmente dentro de la OCDE. En los paises de la
OCDE y de Europa central y oriental, el aumento futuro del gasto social
no absorberd totalmente la tasa real de crecimiento esperada del ingre-
so disponible de la poblacién activa. Aun teniendo en perspectiva el
rdpido envejecimiento en algunas regiones y la obligacion de la pobla-
cién activa de financiar consecuentemente gastos sociales mds eleva-
dos, todavia se producirdn mejoras en el nivel de vida de la poblacién
activa.

Nuestros andlisis de los factores muestran que los pardmetros de
gobernanza ejercen una gran influencia en el gasto social. Esto es alen-
tador, ya que pone de manifiesto que la futura evolucién negativa del
gasto pueden corregirse mediante una gobernanza sensible. Las simu-
laciones muestran que la aplicacion de estrategias de reforma relativa-
mente simples como las modificaciones de indexaciones de pensiones
y el aumento de la edad de jubilacién (que puede ser politicamente
dificil de hacer aprobar) mantendrian probablemente los niveles globa-
les de gasto social en sistemas maduros de proteccién social a aproxi-
madamente el promedio actual, es decir, al 25 por ciento del PIB o por
debajo de esta cifra. Esto requiere la puesta en prictica de politicas
dirigidas a garantizar medidas de contencién de gastos y a introducir
reasignaciones de recursos entre diferentes categorias de gasto social lo
antes posible, e implicard, en particular, desplazamientos de recursos de
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otras categorias de prestaciones a la categoria de pensiones. No se trata
en modo alguno de un tema menor, puesto que a escala nacional invo-
lucrard procesos tan dificiles como el cierre de escuelas infantiles,
colegios y universidades para canalizar los recursos liberados al man-
tenimiento de los ancianos. Muchas de las reformas necesitardn también
décadas para hacerse plenamente eficaces.

Por consiguiente, si se supone que el nivel empirico actual del gasto
social global es mds o menos aceptable, no existe razén alguna para
creer que la evolucién futura del gasto que se espera se hard automati-
camente inmanejable, si bien se requerird una considerable capacidad
politica para mantener la aceptacidon politica de los cambios bajo el
paraguas global del gasto social formal.
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Una lista de control de preguntas para analistas financieros
y de politica social

Si el nivel global del gasto social de un paifs se analiza y se compara
con el de otros paises, el analista financiero deberia dar respuesta a las
siguientes preguntas:

1. Tomando como base la definicién nacional de proteccion social,
(puede establecerse una serie cronoldgica del RGS del pais? ;Hay
interrupciones en la serie al introducir nuevas prestaciones o poner
fin a otras? ;Se producen cambios repentinos en el denominador
del PIB que expliquen las variaciones en la curva del RGS?

2. (Hay cambios en la composicién del gasto social total? ;Coémo
pueden explicarse? (por ejemplo, por envejecimiento). ;Son ma-
duros todos los subsistemas del gasto social nacional de un pais?
(Cubren los subsistemas y el sistema en su conjunto a toda la
poblacién?

3. (Es el sistema de proteccion social suficientemente maduro para
justificar la proyeccion del gasto futuro mediante un modelo de
proyeccién basado en un simple «impulsor»?

4. Al comparar el RGS con paises que tienen un nivel similar de
PIB, ;como pueden explicarse las diferencias y las semejanzas?
(Son las definiciones de proteccién social en los paises que se
comparan similares/compatibles con el pais que es objeto de and-
lisis?

5. (Se puede identificar el impacto relativo de los factores demogra-
ficos, econdmicos y de gobernanza en la evolucién del RGS en
las dltimas décadas?

6. (Qué medidas de gobernanza podrian aplicarse para estabilizar o
disminuir el gasto social durante en las proximas décadas?

Lecturas complementarias

Para saber mds sobre el tamafio y la estructura de los sistemas nacio-
nales de proteccion social y sobre las metodologias basicas de proyec-
cion, puede remitirse al Informe Temético 3, asi como a los siguientes
titulos:

— EUROSTAT (2000).
— Scholz et al. (2000, Capitulo 1).




ANEXO ESTADISTICO 2-A1

Tabla 2-A1.1

GASTO SOCIAL TOTAL POR FUNCION PRINCIPAL
(como % del PIB), DE MEDIADOS DE LA DECADA DE 1970
A MEDIADOS DE LA DECADA DE 1990

Regimenes
Otras especiales
Gasto Asistencia  funciones para
Pais Afo social  Pensiones sanitaria de la empleados
total' seguridad priblicos
social y victimas
de guerra
Africa
Benin 1975 1,18 0,19 0,00 0,78 0,00
1980 1,58 0,23 0,00 0,45 0,77
1985 0,75 0,33 0,00 0,22 0,00
1990 0,84 0,43 0,00 0,13 0,00
1992 1,00 0,17 0,00 0,76 0,00
Niger 1975 0,41 0,02 0,00 0,33 0,00
1980 0,30 0,01 0,00 0,24 0,00
1985 1,63 0,06 0,01 0,21 0,38
1992 0,66 0,10 0,07 0,22 0,00
Tanzania 1980 0,20 0,13 0,00 0,00 0,00
1985 0,24 0,16 0,00 0,00 0,00
1989 1,74 0,09 0,00 0,01 0,06
Togo 1975 0,81 0,11 0,00 0,41 0,00
1980 0,98 0,18 0,00 0,59 0,00
1985 1,21 0,37 0,00 0,54 0,00
1990 1,28 0,53 0,00 0,57 0,00
1992 1,40 0,49 0,00 0,59 0,00
Estados arabes
Bahrein 1975 0,39 0,08 0,00 0,02 0,21
1980 0,31 0,05 0,00 0,02 0,15
1985 0,43 0,27 0,00 0,05 0,00
1990 1,60 0,43 0,01 0,11 0,00
1992 1,60 0,43 0,01 0,11 0,00
Kuwait 1980 0,55 0,37 0,00 0,14 0,00
1985 2,55 1,32 0,00 0,00 0,00
1990 3,66 3,55 0,00 0,00 0,00
Arabia Saudita 1987 0,15 0,13 0,00 0,03 0,00
1990 0,15 0,12 0,00 0,02 0,00
1992 0,20 0,18 0,00 0,02 0,00
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Tabla 2-A1.1 (cont.)

Regimenes
Otras especiales
Gasto Asistencia  funciones para
Pais Ao social ~ Pensiones sanitaria de la empleados
total' seguridad priblicos
social y victimas
de guerra
Asia
India 1975 1,46 0,36 0,04 0,05 0,96
1980 1,59 0,35 0,06 0,11 1,03
1985 1,54 0,33 0,04 0,07 1,04
1992 0,85 0,29 0,03 0,03 0,48
Malasia 1975 1,63 0,55 0,00 0,05 0,79
1980 0,96 0,45 0,00 0,04 0,33
1985 1,96 0,79 0,00 0,07 1,00
1990 2,67 1,52 0,00 0,06 1,00
1992 2,40 1,27 0,00 0,00 1,03
Filipinas 1978 0,81 0,17 0,00 0,12 0,39
1980 0,71 0,18 0,00 0,10 0,30
1985 0,65 0,18 0,05 0,04 0,29
1990 0,97 0,41 0,00 0,14 0,32
1992 1,44 0,59 0,09 0,08 0,47
Singapur 1975 1,67 1,61 0,00 0,05 0,21
1980 3,67 2,51 0,00 0,07 0,21
1985 13,01 8,53 0,00 0,20 0,38
1990 8,01 5,49 0,31 0,04 0,00
1991 9,26 6,46 0,30 0,07 0,00
Latinoamérica
Colombia 1975 2,21 0,13 0,51 0,29 1,03
1980 2,80 0,29 0,52 0,48 0,88
1985 2,00 0,47 0,00 0,10 0,47
1990 2,57 0,68 0,80 0,10 0,70
1992 2,49 1,38 0,98 0,13 0,00
Chile 1975 11,22 2,01 1,08 2,83 4,37
1980 11,43 2,52 1,00 2,22 4,68
1985 13,46 8,42 1,51 1,97 0,00
1990 10,73 6,01 1,58 1,55 0,00
1992 10,64 5,57 1,69 1,45 0,00
Meéxico 1974 2,72 0,31 1,08 0,25 0,61
1980 2,61 0,27 0,88 0,25 0,50
1985 2,51 0,38 0,71 0,23 0,63
1990 2,61 0,55 0,84 0,39 0,44
1992 3,27 0,74 1,05 0,49 0,48
Uruguay 1975 10,01 4,34 0,13 1,43 1,92
1980 8,64 6,32 0,38 1,21 0,00
1985 9,83 7,34 0,71 0,96 0,00
1990 6,13 4,61 0,52 0,60 0,00
1992 14,11 11,15 1,21 1,05 0,00
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Tabla 2-A1.1 (cont.)
Regimenes
Otras especiales
Gasto Asistencia  funciones para
Pais Ao social  Pensiones sanitaria de la empleados
total' seguridad priblicos
social y victimas
de guerra
Europa central y oriental
Bulgaria 1975 12,87 5,79 0,00 2,95 0,08
1980 9,72 6,19 2,28 3,36 0,07
1985 9,88 6,80 0,00 3,09 0,00
1990 16,07 8,66 3,69 3,66 0,00
1992 24,36 10,09 7,45 6,75 0,00
Polonia 1985 14,42 6,78 3,83 3,23 0,47
1991 21,53 11,89 4,55 3,65 1,02
1992 21,35 13,11 3,20 5,45 1,29
Rumania 1975 6,27 0,00 0,00 6,26 0,00
1980 8,39 0,00 2,30 6,09 0,00
1987 9,63 3,76 2,07 3,54 0,07
1990 9,73 5,75 0,48 2,63 0,71
1992 13,18 5,52 0,53 5,20 1,64
Ucrania 1975 13,97 7,51 0,00 2,16 0,00
1980 15,52 8,81 4,28 2,18 0,00
1985 16,66 10,16 4,16 2,33 0,00
1989 18,69 11,12 4,99 2,60 0,00
OCDE
Japén 1975 8,67 1,33 2,77 1,94 1,58
1980 11,21 2,55 3,35 2,08 2,06
1985 11,60 3,34 3,66 1,77 2,16
1990 11,42 3,72 3,66 1,43 1,97
1992 11,65 3,81 3,70 1,43 1,94
Suecia 1975 24,88 6,92 1,31 8,85 1,24
1980 31,67 9,58 7,34 11,41 1,90
1985 30,57 12,25 7,66 9,41 0,00
1991 37,06 14,46 7,48 12,98 0,00
1992 39,86 18,67 7,33 11,86 0,01
Reino Unido 1975 17,13 5,48 0,00 4,33 1,48
1980 18,03 5,52 4,81 5,24 1,19
1985 20,05 5,73 4,51 7,04 1,22
1990 17,42 5,07 4,71 4,96 1,66
1992 21,19 5,80 5,52 6,61 2,16
Estados Unidos 1975 11,65 4,15 0,89 4,13 1,99
1980 12,27 3,75 1,98 3,99 2,07
1985 12,58 4,31 1,75 3,77 2,19
1992 13,89 4,81 2,03 4,35 2,19

" Incluye gastos administrativos.
Fuente: OIT, El Costo de la Seguridad Social.






3. PROTECCION SOCIAL Y ECONOMIA

Como ya se vio en el Capitulo 2, los sistemas de proteccién social
son importantes redistribuidores del PIB. Como tales, son también im-
portantes actores econémicos en todos los paises. Ningin planificador
o gestor de la proteccién social deberia disefiar o administrar un sistema
nacional de proteccion social (SNPS) o alguna parte del mismo sin ser
consciente de las interrelaciones potenciales entre la proteccion social y
la economia. Este capitulo analiza la naturaleza y las dimensiones de su
interaccion. Sin embargo, las indicaciones dadas aqui son tan precisas
numéricamente como los analistas financieros pudieran desear, puesto
que la magnitud y el impacto de esas interrelaciones dependen del ca-
racter de la economia, del comportamiento especifico del pais y de las
caracteristicas del propio estado de bienestar. Aun asi, el andlisis debe-
ria aportar conocimientos suficientes para que los planificadores de la
proteccidn social, los analistas y los responsables de la elaboracion de
modelos pudieran disefiar escenarios financieros que reflejaran hipétesis
alternativas especificas para un pais respecto de la naturaleza cuantita-
tiva de la interaccién entre la economia y el estado de bienestar. Esos
escenarios econdmicos constituyen, juntamente con los escenarios de-
mogréficos, los fundamentos para cualquier prueba de los acuerdos de
financiacién de la proteccion social mediante la elaboracién de modelos
econdémicos y actuariales.

La Figura 3.1 traza un esquema de la naturaleza de las interrelacio-
nes entre la proteccion social por una parte y la economia y sus princi-
pales variables (mercado de trabajo, inflacién, salarios, productividad,
ahorro e inversién y crecimiento global) por otra parte. Es obvio que
casi todas las principales variables tienen una influencia directa en los
resultados de la proteccién social —en términos de eficacia y eficien-
cia— como también en la estructura y los niveles del gasto social.
(Estos determinantes directos del gasto social fueron examinados en el
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Capitulo 2). El desempleo, por ejemplo, influye en los niveles del gasto,
el empleo en los niveles de ingreso, y los salarios en las utilidades y
niveles de ingreso. Las tnicas excepciones pueden ser el crecimiento
global y los niveles del PIB. Por lo general, influyen directamente en la
libertad de accioén fiscal para las transferencias sociales y, por tanto, en
la generosidad potencial del sistema, aunque no necesariamente en su
generosidad de facto. Como pudo apreciarse en el Recuadro 2.4, la
relacién entre el PIB y los niveles de gasto no es simple. El impacto de
los niveles del PIB en los resultados y en el gasto del sistema de pro-
teccion social también depende en gran parte de las preferencias de la
politica nacional.

Figura 3.1
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Las relaciones entre la proteccién social y la economia y sus prin-
cipales variables son, por lo general, mds indirectas. No son mensu-
rables directamente, puesto que estdn determinadas en gran parte por
factores de comportamiento que reciben a su vez la influencia de las
disposiciones por las que se rigen las transferencias nacionales. Por
ejemplo, es posible que el desempleo y la jubilacién anticipada estén
influenciados por los sistemas de transferencias, que ejercen de este
modo un impacto sobre los resultados econdémicos globales. Por otra
parte, los servicios eficaces de salud pueden tener una influencia directa
en la productividad. Aun cuando estas influencias puedan medirse con
menor exactitud, su impacto puede ser considerable, y ningin disefio de
un sistema nacional de financiacién estaria completo sin tratar de eva-
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luarlo. Estas relaciones menos directas desde el punto de vista del res-
ponsable del modelo (es decir, la retroalimentacién del sistema de pro-
teccion social a la economia nacional) son el centro de atencién princi-
pal de este capitulo.

La proteccién social puede considerarse como un instrumento que
lima las asperezas de la maquina econdémica. Desde esta perspectiva, la
proteccién social publica llena simplemente el vacio cuando la sociedad
no ha tomado iniciativas informales espontdneas, es decir, cuando el
«propio interés bien orientado» no alcanza a proporcionar a algunos
individuos o unidades familiares medios bdsicos de subsistencia. Este
punto de vista, sin embargo, subestimaria las ambiciones mds integrales
del Gobierno en la conduccién de la economia'. Los gobiernos pueden
utilizar deliberadamente algunas retroalimentaciones del sistema de pro-
teccién social para influir en el comportamiento macroeconémico.

Hacia mediados del siglo XX, los gobiernos empezaron a darse
cuenta de que la proteccion social podria y en realidad deberia ser una
de las herramientas utilizadas en la politica econdmica para aumen-
tar la produccidén y el ingreso nacional. J. M. Keynes aport6 este argu-
mento: el aumento del gasto publico merece la pena. El gasto también
es ingreso, y el gobierno puede utilizar los ingresos fiscales para pro-
porcionar bienes y servicios que las fuerzas del mercado no podrian
generar por si solas. Eichengreen (1994) ha descrito la manera en que,
en las décadas posteriores a la Segunda Guerra Mundial, las disposicio-
nes institucionales (incluyendo la expansion del estado de bienestar)
resolvieron una serie de incongruencias en la accién combinada tanto
entre paises como entre el capital y el trabajo dentro de los paises, e
implantaron el compromiso y la confianza, contribuyendo de este modo
a la rdpida recuperacién después de la guerra en muchos paises de
Europa.

Como se ha mencionado antes, las economias avanzadas tienden a
contar con sistemas mads integrales de proteccién social (Figura 3.2).
Cuanto mayor sea el estado de bienestar, tanto mayor serd la influencia
de las retroalimentaciones voluntarias o involuntarias del sistema de
proteccion social en la economia.

' Que los gobiernos tienen estas ambiciones aparece claramente tanto en la bibliogra-
ffa econdmica histdérica como en las obras de los principales autores econdémicos de los dos
dltimos siglos, desde Adam Smith a John Maynard Keynes y mds alld. La economia po-
litica en la tradicién de Smith y de Ricardo trataba de cémo operaba la economia y las
herramientas que el Estado podia aplicar para reconducir su curso. Las tltimas décadas del
siglo XX demostraron cémo podian los gobiernos fomentar y proteger las industrias hasta
que fueran lo suficientemente maduras para afrontar la competencia internacional, y cémo
los gobiernos podian contribuir a mantener las condiciones nacionales adecuadas (deno-
minadas «desventajas comparativas selectivas», por Porter en 1990) para hacer que estas
industrias superaran a sus competidoras.
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Figura 3.2
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Este capitulo no proporciona un amplio sondeo de la bibliografia
pertinente. Nuestra intencidn es ofrecer una perspectiva general de los
argumentos econdémicos relacionados con la influencia del estado de
bienestar y de sus diversas disposiciones y mecanismos en los resulta-
dos econémicos. La Seccion 3.1 ofrece una breve introduccion a algunas
de las clasificaciones extraidas de la bibliografia econdémica sobre el
estado de bienestar. En las secciones subsiguientes se examinan tres
dimensiones del debate en torno al estado de bienestar: la Seccién 3.2
analiza el debate tedrico sobre los efectos econémicos del estado de
bienestar, la 3.3 examina las pruebas relativas a estos efectos y la 3.4
considera si la eficiencia en la realizacion de las transferencias y los
posibles efectos econémicos negativos del estado de bienestar pueden
alterarse mediante procedimientos alternativos de gobernanza (en espe-
cial, modificando la combinacion publica-privada en la distribucion de
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transferencias). La Seccién 3.5 trata de la importante cuestion de si el
estado de bienestar seguird siendo accesible. La Seccién 3.6 extrae las
conclusiones de que, si bien no son tan claras como podria esperarse,
brindardn alguna orientacién sobre la manera en que los planificadores
y analistas de la proteccién social deberian tener en cuenta los efectos
econdmicos potenciales al disefiar nuevos sistemas o regimenes de trans-
ferencias sociales o al modificar los ya existentes.

Si bien las conclusiones principales que se extraigan aqui son per-
tinentes para el mundo en su conjunto, la mayoria de los ejemplos con-
cretos procede de paises desarrollados por la sencilla razén de que ofre-
cen mejores datos e informacién, asi como una mejor base teérica. Como
consecuencia de ello, es posible que el capitulo parezca muy centrado
en Europa o en la OCDE. Sin embargo, los principales argumentos
econdmicos que se presentan deberian ser aplicables a la mayoria de las
economias de mercado.

3.1. TAXONOMIAS ECON(’)MICAS, DE LOS SISTEMAS
NACIONALES DE PROTECCION SOCIAL

Un SNPS o estado de bienestar es mds que un conjunto de regime-
nes de proteccion social, es la suma de sus partes constitutivas. De
hecho, el estado de bienestar es un concepto de coordinacion: un medio
para que el gobierno participe en la economia y dirija sus resultados. En
el transcurso del siglo XX, diferentes paises han desarrollado distintas
clases de estado de bienestar.

R. M. Titmuss (1958) estableci6 la distincidn clésica entre los esta-
dos de bienestar residuales, de logros industriales, y los estados de bien-
estar institucionales. En la misma linea, Esping-Andersen (1990) ha
clasificado los regimenes del estado de bienestar en tres categorias:

— el régimen liberal;
— el régimen conservador o corporativista; 'y

— el régimen social democrdtico.

Esping-Andersen sostiene que el indicador significativo de la inte-
gridad del estado de bienestar no es el nivel del gasto social publico,
sino su estructura y sus instituciones (es decir, el disefio de los progra-
mas, su interaccién con el mercado y los ordenamientos privados alter-
nativos). Los estados de bienestar liberales tienden a ofrecer prestacio-
nes de tasa uniforme y de duracién limitada, y es comtn que se centren
en objetivos especificos (verificacion de recursos, verificacion de acti-
vos). Los otros dos regimenes de estados de bienestar conceden, por lo
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general, prestaciones relacionadas con el ingreso (aunque con un limi-
te). Los estados de bienestar liberal y social democritico (nérdicos)
ofrecen cobertura universal, mientras que en los paises corporativistas
la cobertura se extiende principalmente a las personas que estdn o han
estado empleadas. Los modelos liberal y nérdico suelen estar financia-
dos con impuestos, mientras que en el modelo corporativista lo ha-
bitualestd dado por las cotizaciones a la seguridad social. Mientras el
modelo corporativista se apoya en la solidaridad de la mano de obra
empleada como grupo, los estados de bienestar liberal y nérdico «com-
pran» el compromiso de los grupos de ingresos medios por otros ca-
minos (por ejemplo, exenciones fiscales en medidas adicionales de pro-
teccion social para los ciudadanos mads ricos que pueden permitirse
pagar por dicha proteccién). Los estados de bienestar corporativistas
suelen ofrecer prestaciones menos generosas a los que carecen de re-
gistros de empleo.

Van Waarden (1997) ha desarrollado otra clasificacién, utilizando
el mecanismo de coordinacién (o de gobernanza) como criterio central.
Ha distinguido tres categorias de coordinacién en economias avanzadas.
La primera es la economia liberal de mercado. La coordinacién de las
transacciones econdmicas y la asignacién de recursos productivos se
establece primero y sobre todo a través del mercado, y el gobierno se
limita a proporcionar el contexto institucional para que el mecanismo
del mercado opere con el menor nimero posible de restricciones. Aus-
tralia, Canadd, el Reino Unido y los Estados Unidos son economias
liberales de mercado. En la segunda categoria, el énfasis recae en la
planificacion central por parte de la burocracia gubernamental. Francia
se destaca como ejemplo de esta tradicion «estatista». En la tercera
categoria, las economias llamadas concertadas o neocorporativistas des-
empefian un papel importante en una red elaborada e institucionalizada
de organizaciones intermediarias que participan en la gobernanza eco-
némica. Una de sus caracteristicas basicas es haberse desarrollado desde
simples organizaciones de estrechos puntos de mira a entidades dedica-
das a programas de politicas mucho mds amplios. Van Waarden (1997,
p.- 72) lo describe de esta manera: «...las asociaciones integrales tienen
menos facilidad para buscar rentas para intereses especiales a costa de
otros. Como estas organizaciones han de aunar una mayor variedad
de intereses, sus politicas tienden a hacerse mds moderadas y a acercar-
se al centro del espectro politico, como suele ser el caso de los partidos
politicos cuando crecen mucho». Austria, Alemania, los Paises Bajos y
los paises escandinavos, entre otros, entran en la categoria de economias
concertadas.

Desde el punto de vista de Esping-Andersen y de van Waarden, por
tanto, el estado de bienestar es un conjunto de instituciones (incluyen-
do la estructura tributaria, los regimenes de seguridad social y de asis-
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tencia, las aportaciones publicas, las reglamentaciones del mercado de
trabajo y la infraestructura de relaciones laborales) que, en conjunto,
permiten a los gobiernos (y a las organizaciones intermediarias en las
economias concertadas) influir en el ritmo y direccién del desarrollo
econdmico y en la distribucién del ingreso y de la riqueza. La definicién
del estado del bienestar se extiende claramente mds alld de la definicién
de un SNPS, que se ha descrito aqui como un sistema de transferencia
social. A los fines de este capitulo, sin embargo, se adoptard esta defi-
nicién mds amplia, ya que el tamafio y la estructura de las trasferencias
sociales en los diferentes tipos de estados de bienestar tienen una rela-
ciéon complementaria y directa con los elementos que no son de trans-
ferencia del estado de bienestar, como lo definen Esping-Andersen y
van Waarden, ya que los elementos de transferencia y de no transferen-
cia son los que desencadenan los efectos econdémicos. Los efectos eco-
némicos de determinados tipos de prestaciones de desempleo, por ejem-
plo, no pueden analizarse de manera apropiada si se aislan de las
correspondientes reglamentaciones y mecanismos de fijacién de salarios
del mercado de trabajo en un pais.

Los gobiernos corren el riesgo de sobrepasar sus ambiciones al
utilizar los instrumentos del estado de bienestar para influir en la eco-
nomia. En una economia planificada, el resultado puede ser un bajo
nivel de motivacién de los diferentes sujetos econdmicos para ofrecer
mano de obra o capital, puesto que la recompensa puede quedarse lejos
de lo que ellos consideren que vale la pena. El gasto y las actividades
del gobierno pueden «desplazar» las inversiones e iniciativas privadas.
Parafraseando a Okun (1975), en la buisqueda de la equidad, la eficien-
cia puede verse afectada.

3.2. EXPLORACION DE LA TEORIA: ;AFECTAN LOS ESTADOS
DE BIENESTAR AL RENDIMIENTO ECONOMICO?

Durante las décadas de 1980 y 1990, el estado de bienestar entré en
la intensa linea de fuego de la politica. El debate politico y econémico
en la mayoria de los paises industrializados se centr6 en la cuestion de
un estado de bienestar sobredimensionado, que llegaba a ser una carga
para la economia, obstaculizando el crecimiento econémico. Los que se
oponian a prestaciones sociales generosas sacaron a la luz argumentos
econdémicos claramente neocldsicos, poniendo al inicio a la defensiva a
los politicos y cientificos sociales que eran, por lo general, favorables al
estado de bienestar (véase, por ejemplo, Korpi, 1985). Se disefiaron
politicas para reducir el gasto social, pero su impacto en los resultados
econémicos sigue siendo dudoso en numerosos paises. El Recuadro 3.1
describe algunos aspectos politico-econémicos de la reduccién del esta-
do de bienestar.
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Cada vez mads, sin embargo, los economistas (comenzando por An-
thony Atkinson y Nicholas Barr) empezaron a refutar el razonamiento
econdmico clésico sefialando que el disefio de un régimen de seguridad
social puede importar mucho, y que estos regimenes pueden aportar so-
luciones eficientes alli donde los mercados, por si solos, fracasarfan. Las
dos secciones siguientes ofrecen diversas opiniones sobre las ventajas e
inconvenientes econdémicos tedricos del estado de bienestar, tanto respec-
to de sus efectos macroecondémicos como de su influencia en el compor-
tamiento de los elementos microeconémicos. La Seccién 3.2.1 analiza los
efectos negativos potenciales de un estado de bienestar extensivo en los
resultados econémicos. Algunos de los argumentos se refieren a los efec-
tos negativos percibidos de la mera existencia de las transferencias socia-
les, mientras que otros se refieren solamente al presunto exceso de tama-
flo de dichas transferencias. Los efectos positivos potenciales del estado
de bienestar se presentan en la Seccién 3.2.2.

Recuadro 3.1. La economia politica de las reformas del estado
de bienestar

La reduccion del tamafio del estado de bienestar como programa po-
litico encuentra por lo general resistencia y reduce la oportunidad de un
politico de ganar las siguientes elecciones. Un buen ejemplo es el que
provee la estrategia seguida por los gobiernos conservadores en los Es-
tados Unidos y en el Reino Unido durante la década de 1980 (Pierson,
1994). Pierson distingue entre medidas concretas («reducciéon programa-
tica») y modificaciones en los pardmetros institucionales («reduccién
sistémica»). Ambas estrategias fueron aplicadas en los dos paises. Re-
cientemente, el gobierno del Reino Unido abolié el régimen de pensiones
universales de segundo pilar (establecido sélo algunos afios antes, en
1975), pero otros programas no se vieron seriamente afectados. El Go-
bierno, al asumir el poder, habia propugnado inicialmente una reforma
del Servicio Nacional Britdnico de Salud que aspiraba a sustituir el su-
ministro publico de servicios de salud por un seguro privado. Los planes
no tardaron en ser rechazados, en 1982, cuando se puso de manifiesto que
el seguro privado no era el medio adecuado para contener los gastos.
Como subraya Pierson (1994, p. 133): «Por poco atractiva que fuera para
la ideologia conservadora, la concentracion del control sobre el suminis-
tro de asistencia sanitaria habia demostrado ser una técnica poderosa para
la contencién del gasto». El problema con los recortes en los regimenes
de proteccién del ingreso fue que ambos paises histéricamente confiaron
(y siguen haciéndolo) en programas de bienestar concentrados que apor-
tan niveles de prestaciones muy cercanos a los medios bdsicos de subsis-
tencia. Estos programas no podian ser objeto de ataque, ya que figuraban
en el nicleo de las politicas del estado de bienestar de la politica conser-
vadora «residualista». La administraciéon de los Estados Unidos, sin
embargo, logré un éxito importante de una manera indirecta: reformé los
impuestos en dos etapas: en 1981 y en 1986. Con ello, restringi6 eficaz-
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mente el campo para la redistribucién financiera a través de programas
del estado de bienestar, demostrando que el sistema de financiacion, a
través, por ejemplo, de la «descapitalizacién», puede utilizarse para in-
fluir en los niveles de prestaciones del estado de bienestar.

Los argumentos propuestos no tienen en modo alguno la intencién
de defender a los estados de bienestar excesivos, sino que establecen
mads bien los efectos positivos de las transferencias bien disefiadas y de
dimensién razonable.

En conjunto, no hay nadie que esté totalmente en contra de las
transferencias sociales y nadie defiende tampoco las transferencias so-
bredimensionadas, mal dirigidas y peor disefladas. Asi, es importante
que el lector distinga en cualquier debate los principales inconvenientes
de las transferencias sociales de los relacionados con transferencias mal
implementadas. En un dltimo andlisis, parece que el disefo inteligente
del estado de bienestar importa mas que su tamarfio.

3.2.1. (Ejercen los estados de bienestar extensivos un impacto
negativo en los resultados econémicos?

El principal argumento de los que creen que un estado de bienestar
extensivo es perjudicial para el crecimiento econdémico y es, por tanto,
un obstdculo para el propio bienestar es el siguiente:

Los grandes estados de bienestar crean gastos
administrativos excesivos

Esto puede parecer un asunto colateral, pero es en realidad crucial.
Si se acepta el punto de vista esbozado en el Capitulo 1 de que es de
esperar que todas las sociedades mantengan un cierto nivel global de
transferencias formales e informales, el costo de distribucion de estas
transferencias se convierte entonces en un tema esencial. Los costos
administrativos son siempre una fuente potencial de ineficiencias pro-
ductivas y distributivas. Si la administracion de una prestacién cuesta
mds de lo necesario, la sociedad afronta un excesivo costo de oportuni-
dad, es decir, podrian financiarse otras cosas con el dinero perdido en
una administracién superflua. Sin embargo, en la gestién de las transfe-
rencias formales no pueden evitarse algunos gastos administrativos;
representan una parte inevitable del otorgamiento de prestaciones. El
suministro privado formal, por ejemplo, mediante instituciones privadas
(como los proveedores del sector privado en la asistencia sanitaria) o a
través de regimenes financieros privados o no gubernamentales, también
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trae consigo gastos administrativos. No hay razén para creer que los
costos administrativos de los regimenes privados sean inferiores a los de
los regimenes publicos. De hecho, hay pruebas en los paises industria-
lizados que apuntan a lo contrario. Dadas las economias de escala in-
volucradas en cualquier administracion, los gastos administrativos de
regimenes generalmente mas pequefios son inevitablemente superiores a
los de los regimenes publicos. El ratio del gasto administrativo del ré-
gimen privado de pensiones en Chile es un multiplo del de los sistema
ptiblicos por ejemplo, en Austria y Canadd’. De igual modo, muchos
regimenes privados de seguro de salud en los Estados Unidos tienen
costos administrativos mucho mads elevados que los regimenes de segu-
ridad social en Europa.

Para los sistemas maduros de seguridad social el problema no radi-
ca tanto en los gastos administrativos en si mismos como en la per-
cepcidn generalizada de que las administraciones publicas no tienen un
impulso inherente hacia la reduccién de los costos de funcionamiento,
mientras que los proveedores privados se muestran mas eficientes. En
los paises en desarrollo, entre tanto, numerosos regimenes de seguridad
social afrontan gastos administrativos excesivos®. Si los paises en desa-
rrollo formalizaran sus sistemas informales de transferencias, esos gas-
tos podrian reducirse en gran parte, aunque no se evitarfan totalmente.
Sin embargo, lo anterior podria lograrse a costa de una mayor des-
confianza y desigualdad, que son caracteristicas de las transferencias
informales.

Los grandes estados de bienestar dan lugar a gastos relacionados
con el cumplimiento y el riesgo moral

Los gastos relacionados con el cumplimiento de las obligaciones
son recursos utilizados en el proceso de recaudacion de ingresos tribu-
tarios, de su seguimiento y vigilancia, y de aplicacién de las normas.
Son muchas las personas que los consideran como inherentes al sector
publico (para impedir «viajes gratis») y esperan, por tanto, que sean mas
elevados en los estados de bienestar integrales que en los estados de
bienestar residuales. Sin embargo, el seguimiento y la supervisién son
comunes también en los ordenamientos privados (como los contratos de
seguros). Eludir los gastos relacionados con el cumplimiento de las
obligaciones suele tener sencillamente como resultado una cobertura
mds baja, que es a su vez sinénimo de riesgo moral o de inadecuada
seleccion de problemas y puede generar finalmente un mayor gasto
directo del gobierno en la asistencia social de personas necesitadas no

% Véase, por ejemplo, la tabla de la pagina 148 de Gillion et al. (2000).
* Ibid.



Proteccion social y economia 173

aseguradas. Si las personas que son «buenos riesgos» no cumplen sus
obligaciones (personas independientes con ingresos relativamente altos,
por ejemplo), esto podria elevar la cuota per cdpita de los impuestos o
de las cotizaciones de aquellos que no pueden evitar pagarlos. Estos
suelen ser empleados del sector formal cuyos costos laborales aumentan,
como consecuencia de manera innecesaria .

El riesgo moral per se no es un argumento contra el estado de
bienestar (Teulings et al., 1997). Ocurre en el seguro privado al igual
que en los regimenes publicos. La fuente del riesgo moral es la infor-
macién asimétrica, es decir, el caso en que el agente/asegurado conoce
mads que el principal/asegurador. Hay medios para tratar el riesgo moral
(por ejemplo, la calificacién de la experiencia, las exclusiones, los co-
pagos), pero su aplicacion tiende a ser menos comun en los regime-
nes publicos que cuando se trata de polizas de seguros privados. Aarts
y de Jong (1997) han citado este hecho como prueba de su argumento
de que, como es mds probable que el riesgo moral aparezca en regi-
menes de seguros de invalidez que en regimenes (individuales) de
pensiones de vejez, hay mds esfera de accién para el seguro privado
de invalidez y menos para el seguro privado de pension de vejez. Los
gastos administrativos para este dltimo son mucho mds elevados que
para los regimenes publicos (o privados profesionales), de suerte que es
menos eficiente operar regimenes de seguro privado individual de pen-
siones de vejez.

Lindbeck (1995, 1997b) ha sostenido que el efecto a largo plazo de
grandes estados de bienestar es la tendencia hacia el riesgo moral. En el
nicleo de este argumento de «dindmica arriesgada» estd el ajuste del
modelo de comportamiento durante un periodo de tiempo mads largo. La
respuesta conductual a nuevas transferencias sociales suele estar des-
fasada debido a ordenamientos colectivos (obstaculizando una rdpida
respuesta individual), a costos de informacién y de ajuste, y a normas
morales que restringen la influencia de los incentivos econémicos en
el comportamiento (idem, 1995, p. 10). Se requiere una «masa critica»
de personas que se rijan por nuevas normas o saquen provecho de nue-
vas posibilidades antes de que sea probable que un individuo esté de
acuerdo con las mismas. Puesto que los efectos desincentivadores de los
regimenes del estado del bienestar aparecen con un considerable des-
fase, los politicos tienden a no anticiparlos, y por ello, segin Lindbeck,
las politicas del estado de bienestar propenden a «sobrepasar» sus ob-
jetivos*.

* Lindbeck (1994, 1997a) describe este proceso de reajuste excesivo de las politicas
y aporta ejemplos comunes de riesgo moral en Suecia.
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Los grandes estados de bienestar afectan al suministro
de recursos productivos

Los estudios microecondmicos muestran que los impuestos y los
sistemas de prestaciones en general —y, por tanto, los impuestos y
cotizaciones recaudados para financiar el estado del bienestar en parti-
cular— afectan a la oferta de mano de obra. La tributacién reduce el
ingreso de individuos y unidades familiares. Este es el efecto ingreso.
Un segundo efecto se deriva del hecho de que no todas las activida-
des estén gravadas a la misma tasa. Al tener menos ingreso disponible,
los sujetos econdmicos responderan optando por actividades ligeramen-
te mds gravadas, tales como utilizar mas tiempo libre y producir en
el sector informal. Este es el efecto sustitucion. Existen diferentes di-
mensiones de la oferta de mano de obra (esfuerzo, horas de trabajo,
participacién) y el aumento del ocio puede adoptar diversas formas,
como poner menos esfuerzo en el trabajo, trabajar menos horas, jubi-
larse anticipadamente, etc. Los efectos ingreso y sustitucion de un
impuesto sobre la renta operan en diferentes direcciones y el resultado
neto, tedricamente, es indeterminado. Por el contrario, los efectos in-
greso y sustitucion de una prestacion recibida operan en la misma di-
reccion, es decir, la prestacion conduce a una disminucion de la oferta
de mano de obra (Moffin, 1992). La disponibilidad de prestaciones (in-
greso de sustitucion) debilita el incentivo a buscar trabajo, disminuyen-
do presuntamente la oferta global de mano de obra y, por tanto, el
empleo (suponiendo que los requerimientos de mano de obra son los
adecuados).

Diversas teorias econdémicas, sin embargo, han puesto en duda el
argumento de que la mera existencia de una prestaciéon disminuya los
niveles de empleo. La teoria de la biisqueda de trabajo, por ejemplo,
sefiala dos efectos opuestos: (i) el salario de reserva® disminuye a me-
dida que se aproxima la fecha de caducidad de la prestacion y, de este
modo, la probabilidad de quedar fuera de las néminas de prestaciones
aumenta en el periodo de duracién del desempleo asegurado; y (ii) un
aumento en el nivel de la prestaciéon da lugar a una mayor oferta de
mano de obra por parte de trabajadores que actualmente no son elegibles
y desean «comprar» esa proteccion. Por lo general, pues, el efecto de
prestaciones mds altas en la duracién del desempleo es ambiguo (Hol-
mlund, 1997). La primera proposicién ha sido objeto de extensos estu-
dios empiricos (Layard et al., 1991). El efecto «fin del tiempo de dura-
cién de la prestacién» estd apoyado por pruebas empiricas®.

° Los términos «salario de reserva» describen aquel salario al cual el receptor de una
prestacion estd dispuesto a renunciar y regresar al trabajo.

® Véase, por ejemplo, Katz y Meyer (1990) para los Estados Unidos, y Carling ef al.,
1996, para Suecia.



Proteccion social y economia 175

Se dice también que la seguridad social afecta al ahorro y, por
consiguiente, a la inversion. En la bibliografia sobre pensiones en par-
ticular, es un argumento que se repite con frecuencia con respecto a los
regimenes de pensiones de reparto. En un modelo tradicional de ciclo
de vida, en el que las personas basan sus decisiones relativas al ahorro
en su riqueza prevista de toda su vida y en la tasa de rentabilidad del
ahorro, un sistema de pensiones de reparto desplaza el ahorro privado
(Aarén, 1982)7. Sin embargo, cabe aqui una advertencia. Las unida-
des familiares de bajos ingresos ahorran poco; la introduccién de un
sistema publico de pensiones de reparto no disminuiria, por tanto, sus
ahorros, puesto que de todos modos no habrian ahorrado. En un estudio
de la literatura empirica, Kohl y O’Brien (1998, p. 35) encuentran un
pequefio efecto descendente del ahorro privado de las unidades fami-
liares (el efecto marginal resulté ser de —0,05). Después de revisar las
pruebas estadisticas, Gillion et al. (2000, p. 361) concluyen: «No obs-
tante los numerosos intentos de medir estadisticamente los efectos,
no se cuenta con ningunavidencia sélida que relacione la creacion de
regimenes de pensiones de reparto con disminuciones en las tasas de
ahorro personal. Esto sugiere que, si estos regimenes tienen un efecto
negativo en el ahorro personal, ha sido probablemente un efecto muy
modesto».

El efecto negativo de los regimenes privados de pensiones (regi-
menes de ahorro contractual) en el ahorro privado de las unidades fa-
miliares es mucho mds importante (0,75-0,8). Kohl y O’Brien (1998,
pp. 36-40), han encontrado, en estudios empiricos centrados en Canada,
Dinamarca, el Reino Unido y los Estados Unidos, que el ahorro privado
adicional resultante de estos regimenes estd contrarrestado por gastos
fiscales adicionales. En este caso, el efecto neto de la relacion entre el
ahorro y el PIB seria nulo. Adema (1999, p. 2) ha calculado que los
gastos fiscales de las pensiones privadas en un caso extremo como el del
Reino Unido pueden ascender al 2,4 por ciento del PIB.

Los grandes estados de bienestar generan «pérdidas de eficiencia»

La «carga excesiva» o «pérdida de eficiencia» es la diferencia entre
el costo total directo e indirecto de un impuesto gravado al contribuyen-
te (que recibe el nombre de «excedente del consumidor») y un impuesto
ficticio de suma fija que produce el mismo ingreso. Las cargas excesivas
se deben a efectos de sustitucion. Es decir, los individuos modifican su
comportamiento por causa del impuesto (por ejemplo, trabajando menos

7 Nétese que esto, en si mismo, no plantea problemas mientras el régimen se encuen-
tre en equilibrio actuarial; en la medida en que no sea éste el caso, las decisiones sobre
oferta de mano de obra se verdn afectadas, no asi las decisiones en materia de inversiones.
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horas en razén de un descenso en el precio relativo del ocio; como
consecuencia, el PIB global disminuiria).

La Figura 3.3 ayuda a aclarar este punto®. Supéngase que la ofer-
ta del bien k es perfectamente eldstica al precio p, de modo que el
equilibrio, si no hay tributacién, se encuentra en el punto E. El efecto
de un impuesto del tipo 7, es aumentar el precio al consumidor desde
p, a p,(1+ t). El equilibrio después de impuestos se encuentra en el
punto B. En este contexto de equilibrio parcial, la distorsién que pro-
duce el impuesto podria medirse como la pérdida de excedente del
consumidor por encima del ingreso ganado, la «carga excesiva». El
drea ABECD puede considerarse como una medida de la pérdida del
excedente del consumidor y la carga excesiva estd representada por el
area sombreada BCE.

Figura 3.3
PERDIDA DE EFICIENCIA DE LA TRIBUTACION

. X Curva de demanda
Precio para el consumidor A

pk (1 +tk) Curva de oferta con impuesto

E Curva de oferta

o) Gl R LT

F

Cantidad consumida

Fuente: OIT, adaptada de Atkinson y Stiglitz (1980).

Feldstein (1997) ha calculado una carga marginal excesiva por ddlar
de ingreso fiscal de $1,65 (por tanto, el costo total para el contribuyente
promedio en términos de ingreso disponible disminuido, podria ser de
$2,65). Slemrod (1998), sin embargo, estima que la carga marginal
excesiva seria mds probablemente del orden de $0,20-$0,25, argumen-
tando que gran parte de la respuesta a la subida del impuesto es el
resultado de un nuevo cdlculo del tiempo y no de la disminucién del
esfuerzo en el trabajo.

¥ Esta es la explicacién del libro de texto estandar, derivada de Atkinson y Stiglitz
(1980), pp. 367-368.
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Los grandes estados del bienestar crean rigideces

Las rigideces pueden deberse a: (i) la reglamentacién del mercado
de trabajo, (ii) los sistemas de seguridad social, o (iii) el proceso de
formacién de salarios (OCDE, 1994, Capitulo 5). Un cuarto factor, los
niveles de los salarios minimos, esta estrechamente relacionado con el
tercero. Algunos de estos aspectos corresponden a los componentes que
no son de transferencia del concepto mds amplio del estado de bienestar.
Como estos componentes complementan o sustituyen con frecuencia a
las transferencias (por ejemplo, la legislacion protectora que reduce la
libertad de los empleadores para el despido de los trabajadores, es un
sustituto parcial de las prestaciones de desempleo)’, se analizardn aqui
junto con los efectos de las transferencias de ingreso.

La reglamentacion de la proteccion del empleo reduce el desempleo
de corta duracién al crear obstaculos al despido de la mano de obra exce-
dentaria. Sin embargo, dado que las empresas, en consecuencia, se mos-
trardn mds cautas al contratar mano de obra en periodos de repunte de la
economia, la legislacion para la proteccion del empleo tiende a reducir el
flujo de salida del desempleo hacia el trabajo y ejerce un efecto ascen-
dente en el desempleo de larga duracién (Nickell, 1997, OCDE 1999a).

Los niveles generosos de prestaciones de desempleo afectan al
mercado de trabajo de dos maneras: (i) los trabajadores despedidos se
muestran menos inclinados a buscar nuevos trabajos, y (ii) se produce
una presion ascendente en los salarios al sentir los trabajadores menos
preocupacién por perder sus puestos de trabajo. Ljungqvist y Sargent
(1998) sostienen que los estados de bienestar son vulnerables en tiem-
pos de creciente malestar econémico. Un gran nimero de trabajadores
desempleados, con derecho a prestaciones de desempleo generosas, ven
desvalorizarse considerablemente sus capacidades al mismo tiempo que
las turbulencias econdémicas hacen muy incierta la adquisicion de nue-
vas calificaciones. «El hecho de que las prestaciones de bienestar se
basen en los ingresos del pasado determina que estos trabajadores con
calificaciones desvalorizadas se despidan literalmente del trabajo activo
optando por un bajo nivel de intensidad en la bisqueda de trabajo y
elevados salarios de reserva» (idem, 1998, p. 547). El segundo efecto
(presion ascendente sobre los salarios) es de indole macroecondmica.
Los requerimientos de mano de obra disminuirdn cuando los impuestos
y las prestaciones hagan subir los salarios.

La formacion de los salarios es otro factor. Los costos laborales
s6lo pueden subir como consecuencia de elevados pagos en concepto de

® Auer (2000, p. 94) observa, por ejemplo, que «...en los mercados de trabajo de
Dinamarca y Austria, una débil proteccion del despido... parece estar acompanada de una
proteccién relativamente fuerte del ingreso a nivel societario...».
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impuestos o de cotizaciones, si los niveles salariales son rigidos y los
aumentos de los impuestos y cotizaciones no pueden absorberse me-
diante la reduccidn del ingreso disponible de los trabajadores. Por tanto,
es necesario algin andlisis de los procesos de fijacién de salarios.

En la primera mitad de la década de 1990, algunos economistas
consideraron el nivel de desempleo como un efecto de la «teoria de
persona de dentro-persona de fuera», que pretende que los costos de la
renovacion de la mano de obra otorga al empleado (las personas de
dentro) poder de mercado, permitiéndole impedir que los salarios (rea-
les) caigan a pesar del nimero creciente de desempleados (personas de
fuera). Se cree que este efecto se agrava cuando los sindicatos son po-
derosos . Calmfors y Driffill (1988) han sostenido que el impacto de
una creciente centralizacién a nivel de sindicato en la negociacién sala-
rial depende de dos fuerzas que actdan en direcciones opuestas: el poder
de negociacion y el efecto de los salarios en los precios. Los sindicatos
mads centralizados consiguen un mayor poder de negociacién y podran
imponer, por tanto, salarios mds altos. Sin embargo, cuando el alcance
de la negociacion se extiende mas alld del nivel de industria, el efecto
de los salarios nominales en el nivel global de los precios, se hard mas
significativo. Las ganancias en salarios reales de un aumento determi-
nado de los salarios nominales son, por tanto, limitadas. Otros han se-
guido la misma linea de pensamiento (Summers et al., 1993; Alesina y
Perotti, 1997): el grado de centralizacién en el proceso de determinacién
de precios en el mercado de trabajo tiene efectos en la competitividad
(medida como costos salariales unitarios). Las transferencias se finan-
cian con impuestos y éstos afectan a los costos salariales del sindicato
en los paises en los que los sindicatos participan en la negociacién de
los salarios a niveles intermedios. Sin embargo, cuando actian a escala
nacional, «los sindicatos pueden internalizar la relacién positiva entre la
tributacién mds alta y las prestaciones de seguridad social y bienestar...»
(Alesina y Perotti, 1997, p. 922).

Calmfors ha introducido algunas advertencias con respecto a este
argumento. Hay que tener en cuenta las tradiciones histéricas y las
caracteristicas estructurales: «diferentes instituciones responsables de la
fijacién de salarios pueden contribuir a buenos resultados econémicos
en diferentes lugares» (1993, p. 182). Posteriormente, la apertura de las
economias a competidores extranjeros obligard a una contencion de los
salarios en las negociaciones a nivel de industria asi como a nivel de
empresa. Ademads, sostiene Calmfors, la determinacién salarial coopera-
tiva y coordinada puede adoptar diferentes modalidades. Puede implicar
o no implicar, la negociacién en multiples niveles. Por dltimo, pero no
menos importante, el modelo de negociacién (en la que determinadas

' Lindbeck y Snower (2001) aportan una encuesta.
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industrias actiian como lideres salariales) puede considerarse un método
de cooperacion informal (ibid., p. 171).

La legislacion sobre el salario minimo trunca la distribucién de
ingresos a un determinado nivel y, segtn la teorfa econémica neocldsica
estdndar, esto dard lugar a una pérdida de empleo en el extremo de los
de baja cualificacién en el mercado de trabajo. Manning (1995) ha
encontrado que hay circunstancias en las cuales los aumentos de los
salarios minimos pueden dar lugar no a pérdidas, sino a ganancias netas
de puestos de trabajo. Ademads, el argumento de que un desempleo alto
y persistente puede atribuirse a la existencia de limites eficaces en la
distribucién del ingreso no estd de conformidad con los datos empiricos
(OCDE, 1998 a). Al examinar las diferencias en la educacién y en los
niveles de capacitacién en Alemania, el Reino Unido y los Estados
Unidos, Nickell y Bell (1996) encuentran que el nivel relativamente alto
de calificaciones que han alcanzado los trabajadores situados en la parte
media de la escala de clasificacién en Alemania les permite mantener un
alto nivel de productividad. Esto posibilita que la mano de obra alemana
siga la pista de los crecientes niveles de cualificacién que demanda la
evolucién tecnoldgica y, en consecuencia, el nivel relativamente alto del
salario minimo alemdn es menos perjudicial de lo que seria un nivel
similar en otros paises.

Los grandes estados de bienestar retrasan el crecimiento
de la productividad

Los grandes estados de bienestar redistribuyen los recursos hacia
actividades que muestran una tasa de crecimiento de la productividad
inherentemente lento. Esto estd en funcién del «mecanismo Baumol».
Las actividades de servicio, como la educacion, las artes interpretativas
y la asistencia sanitaria permiten aumentos constantes y acumulativos de
productividad a través de la acumulacién de capital, la innovacién, o la
operacién de economias de gran escala (Baumol 1967, p. 420). Se au-
mentan con ello los gastos relativos de estas actividades y, cuando la
demanda es ineldstica en términos de los precios, aumenta el porcentaje
de estos servicios en el PIB total mientras que la tasa de crecimiento del
PIB se ralentiza. Sin embargo, no hay pruebas empiricas claras de este
mecanismo. La expansion de los sectores de la asistencia sanitaria y de
la educacién durante las décadas de 1960 y 1970 ha sido en gran parte
el resultado de procesos politicos. La calidad de la educacién y de la
atencidn sanitaria ha mejorado enormemente durante las ultimas déca-
das. Los profesores aplican métodos de aprendizaje dirigidos especifica-
mente a individuos, y la tecnologia médica ha incrementado la eficacia
del tratamiento médico. Finalmente, la bibliografia del crecimiento en-
dégeno de finales de la década de 1980 (en especial Romer, 1986, 1990;
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y Lucas, 1998) ha abierto sendas para la exploracién de la contribucién
a la educacién en la productividad y al crecimiento econdémico (este
tema volverd a tratarse en la Seccion 3.2.2).

3.2.2. (Ejercen los estados de bienestar extensivos un impacto
positivo en los resultados econémicos?

¢JAlivian la pobreza las disposiciones del estado del bienestar
(en particular las transferencias sociales)?

Salvo un pequefio nimero de tedricos de la politica de los «derechos
naturales», existe un consenso de opiniones en torno a que el estado de
bienestar lleva a cabo una tarea basica de alivio de la pobreza. El debate
se sitda entonces no tanto en si el gobierno tiene la responsabilidad de
acometerlo, sino mds bien en la magnitud de la red de seguridad.

Los grandes estados de bienestar son mds eficientes
en la aportacion de seguridad

Debido a los efectos de una seleccioén adversa y del riesgo moral de
las personas aseguradas, el asegurador no obtiene toda la informacién que
éste requiere para calcular una prima actuarialmente adecuada. La selec-
cién adversa (en la que el abandono de riesgos menores hace subir la
prima media del seguro aumentando asi el incentivo para dejar también
de lado los siguientes riesgos mds bajos, y asf sucesivamente) ' da lugar
a una disminucidn de la eficiencia desde la perspectiva del individuo (o
del grupo de individuos que comparten un perfil comiin de riesgos), por
una parte, y la sociedad o la comunidad en su conjunto por otra. El riesgo
moral aparece tanto en los dmbitos puiblicos como en los privados.

Barr (1989, 1992) ha sostenido que los mercados de seguros priva-
dos no pueden resolver de manera adecuada los problemas de seleccion
adversa. Salvo las deficiencias de informacién (y los fallos mas conven-
cionales del mercado), la probabilidad de algunos sucesos puede ser
impredecible (la inflacién futura en los regimenes de pensiones), inter-
dependiente (desempleo en el ciclo econdmico) o cercana a la unidad
(en el caso de los enfermos crénicos). El seguro puramente privado es
en estos casos inviable. Estos problemas demandan una «seguridad
social: ordenamientos para un fondo comin que no son actuarialmente
solidos y que requieren, por tanto, el apoyo de la tributacién obligato-
ria» (idem, 1992, p. 754). Barr sefiala, ademds, que «si las preferencias
tienen una similitud suficiente, la pérdida de bienestar por la obligacién

" «Mercado de limones» de Akerlof (1970).
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puede ser minimax» (ibid., p. 752) Una comparacién de los porcentajes
globales de gasto social neto, tanto ptiblico como privado, sugiere que
éste es ciertamente el caso, como se verd en la Seccién 3.4.2. Ello
significa que una reduccién del gasto social piiblico (que ha sido pro-
puesta como parte de las reformas del estado de bienestar en todo el
mundo industrial) no reducird en la misma medida el gasto social fotal;
pueden esperarse efectos de sustitucion.

Los grandes estados de bienestar permiten a los sujetos econémicos
asumir riesgos

Gruber (1997) ha sostenido que la participacion ex ante en los ries-
gos de pérdidas del ingreso del trabajo, prescindiendo de si se deben
a fluctuaciones de los salarios reales o al desempleo, disminuyen la
desigualdad ex post del ingreso. El seguro contra la pérdida del ingreso
induce a asumir el riesgo (Sinn, 1995). Desde esta perspectiva, es
posible que no se produzca en absoluto alguna transaccién entre equi-
dad y eficiencia’. La equidad, segiin Sinn, puede ser de hecho un
aspecto de la eficacia, si bien los programas de redistribucién del in-
greso han de estar bien disefiados para no superar el nivel éptimo de
asuncion de riesgos, conocido como riesgo moral. Si el gobierno ofrece
seguridad publica, disminuye la necesidad de asegurarse a si mismo, lo
cual, segiin Sinn, hace que sea socialmente Optimo tolerar mayores
riesgos y desigualdades a cambio de un nivel mds alto de ingresos
medios. «Bajo la proteccion del estado de bienestar uno puede atreverse
a mas» (ibid., p. 12). En cualquier caso, los sistemas modernos de trans-
ferencias sociales pueden beneficiarse de esa relacion para apoyar los
comportamientos emprendedores, aun cuando no se esté haciendo en el
presente.

Los grandes estados de bienestar permiten el acceso a servicios
de educacion mejordndose de este modo, el capital humano

El argumento en este punto es que las imperfecciones del mercado
de capitales niegan a los miembro menos privilegiados de la sociedad el
acceso a la educacién privada, creando de este modo un nivel de capa-
citacién por debajo del 6ptimo en la economia. Los gastos en educacién
dividen a la poblacién en dos clases que se diferencian no solamente por
su categoria laboral actual y su ingreso, sino también por su capacidad
para acumular capital humano (Brandolini y Rossi, 1996). Ello lleva a

"2 El concepto de una transaccién entre equidad (igualdad) y eficiencia lo introdujo
Arthur M. Okun en 1975 en su ensayo «Equality and Efficiency: The Big Tradeoff».
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su vez a una subutilizacién del potencial productivo de la economia y
a una tasa de crecimiento del PIB mds baja. Estas imperfecciones del
mercado de capitales no tienen que ser restricciones explicitas del cré-
dito; el mecanismo puede ser mucho mas sutil (Aghion y Bolton, 1992;
Galor y Zeira, 1993). Sin embargo, el resultado es mds o menos el
mismo en el sentido de que el pobre no puede financiar su educacion.

Los grandes estados de bienestar facilitan la reestructuracion
econdmica

Rodrik (1998) ha encontrado una fuerte correlacion entre la apertura
(renovacién del comercio) y el porcentaje del gasto del gobierno en el
PIB. La explicacion, ha sostenido, radica en el papel del gobierno de
«aislar» el empleo y la demanda global en economias que, debido a su
integracién en mercados regionales o globales, han desarrollado mode-
los de produccién altamente especializados y son vulnerables, por tanto,
a shocks externos. Ademds, la causalidad va desde la exposicion inter-
nacional (riesgo externo) al gasto del gobierno. La apertura a comienzos
de la década de 1960 result6 ser un notable prondstico de la expansion
del consumo del gobierno durante las tres décadas subsiguientes (ibid.,
p- 1004). El gasto del gobierno en proteccion social es la variable de-
cisiva en las economias mds avanzadas que cuentan con instituciones
administrativas bien establecidas. Los paises en desarrollo, comenta
Rodrik, tienden a depositar su confianza en una serie mds amplia de
instrumentos, incluyendo el empleo publico, para lograr la disminucién
de los riesgos (ibid., p. 1012). Esta serie de instrumentos aparece en las
estadisticas bajo el epigrafe de «consumo del gobierno».

Los grandes estados de bienestar crean confianza y previenen
el malestar social

Varios economistas han llamado la atencién sobre el equilibrio del
poder en la politica y sobre el impacto de las presiones redistributivas
que, seglin se supone, han de desalentar la inversidn y el crecimiento
econdmico (Alesina y Rodrik, 1994; Persson y Tabellini, 1994). La idea
es que, rebajando el ingreso del votante medio (clase media) con respec-
to al promedio nacional, el aumento de la desigualdad (antes de impues-
tos) desata presiones para la redistribucion. El malestar social desalienta
la inversion. Knack y Keefer (1997), por ejemplo, han encontrado una
relacién empirica muy sélida entre confianza e inversiéon durante el
periodo 1960-92. Bénabou (1996) mantiene que lo que importa no es la
desigualdad del ingreso per se, sino la desigualdad en la distribucién
relativa del ingreso y del poder politico: «lo que importa para el creci-



Proteccion social y economia 183

miento no es en qué grado el sistema politico se aleja de la democra-
cia..., sino también a quiénes se estdn restringiendo los derechos politi-
cos o las influencias». Borjas (1995) sefiala la estrecha vinculacion entre
la segregacion social (y racial) y la inmovilidad intergeneracional en los
estados de bienestar residuales, y diversos estudios han encontrado una
relacion con el delito (por ejemplo, Freeman, 1996).

3.2.3. Conclusion teorica preliminar

Con todos los argumentos sobre la mesa, el resultado del debate
tedrico sobre los efectos econdémicos potenciales positivos del estado
de bienestar frente a los negativos parece terminar en un empate, al
menos seguiin nuestro parecer, si bien otros podrdn extraer diferentes
conclusiones.

Para el analista politico y para el que ha de tomar decisiones,
un debate en el que no se llega a conclusiones es de ayuda bastante
limitada. Se requiere algin apoyo mds pragmatico para los procesos de
toma de decisiones nacionales sobre la extensién y la estructura del
estado de bienestar. La seccién siguiente nos hard profundizar un poco
mds en las pruebas empiricas y en los mecanismos que relacionan el
estado de bienestar con los resultados econémicos. El vinculo determi-
nante entre el suministro de proteccién social y los resultados econd-
micos reside en el mercado de trabajo; otros vinculos son el sistema tri-
butario y la tasa de actividad de la mano de obra. Nos detendremos en
primer lugar en las indicaciones del impacto de estos mecanismos, pa-
sando después a un andlisis de insumo-producto del desempeiio del
estado del bienestar a fin de apreciar de qué manera los diferentes re-
sultados se correlacionan con la preponderancia de un determinado tipo
de estado del bienestar.

3.3. EXAMEN DE LAS PRUEBAS: LOS MECANISMOS
DE INTERACCION ENTRE EL ESTADO DE BIENESTAR
Y LOS RESULTADOS ECONOMICOS "

(Hasta qué punto los resultados de la economia estan determinados
por las instituciones del estado de bienestar? ;Son las economias libe-
rales de mercado con estados de bienestar residuales mds competitivas
que los paises con estados del bienestar extensivos? En esta seccidn se
analizardn las estadisticas de los resultados, recopiladas principalmente
de un conjunto limitado de cinco paises industriales avanzados. Esta

" Esta secci6n se nutre de trabajos anteriores, en particular de Doudeijns et al. (1999)
y de van de Meerendonk (1998, 2000).
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limitacién es inevitable, ya que en otras partes las pruebas son escasas.
El Reino Unido y los Estados Unidos son ejemplos de economias de
mercado liberales con estados de bienestar residuales, en tanto que
Alemania, los Pafses Bajos y Suecia figurardn a lo largo de la mayor
parte del andlisis como ejemplos de economias con estados de bienestar
extensivos. De vez en cuando se hard referencia a un conjunto mas
amplio de paises, que incluye Australia, Canadd, Dinamarca, Finlandia
y Francia. Se llegard a la conclusién de que estas economias responden
de manera diferente a los cambios en el entorno econdémico: aunque los
dos grupos (economias liberales de mercado y estados del bienestar
extensivos) utilizan distintos canales para el ajuste, el grado real o la
intensidad del ajuste es similar. Existen también enormes diferencias
dentro del grupo entre los estados de bienestar mds integrales, como
pone de manifiesto el Recuadro 3.2.

Recuadro 3.2. El estado de bienestar en Alemania, Paises Bajos
y Suecia: trayectorias diferentes '

Alemania y los Paises Bajos son paises con economias neocorporati-
vistas o concertadas. Forman el corazén de lo que se ha llamado «el mo-
delo renano» (Albert, 1993). El modelo alemén de seguridad social, naci-
do a finales del siglo XIX, fue disefiado de manera explicita para poner al
movimiento obrero y a los fabricantes a los intereses del estado-nacién. En
los Paises Bajos, el establecimiento de un marco integral de regimenes de
seguridad social y asistencia puiblica se impuso medio siglo mds tarde;
como resultado, el estado de bienestar extensivo del pafs emergié bastante
tardiamente, hacia el final de la década de 1960. El estado de bienestar
integral en Suecia se estableci6 a lo largo de varias décadas de gobiernos
socialdemdcratas. Lindbeck (1997a) describe cémo la expansion del esta-
do de bienestar de Suecia no se planificé de acuerdo con un gran disefio,
sino que fue el resultado de numerosas decisiones independientes que re-
flejaban una percepcién comun. En algiin momento, durante la década de
1970, «las ambiciones se desplazaron desde la equidad a la igualdad»
(ibid., p. 1282). Los estados de bienestar alemdn y sueco se expandieron
rapidamente en la década y media posterior a 1967.

Alemania, los Paises Bajos y Suecia experimentaron todos el mismo
declive en competitividad internacional desde la década de 1970. Sin
embargo, los Paises Bajos experimentaron de lleno su impacto una déca-
da antes que Suecia. Al igual que el gobierno sueco en la década de 1980,
en la de 1970 el gobierno holandés traté de «gastar» la economia fuera
de la crisis que fue la secuela de la crisis del petrdleo. Las cifras en las
Tablas del Recuadro 3.2.1 y 3.2.2 ofrecen una perspectiva de las diferen-
tes trayectorias.

! Los casos y su interpretacion son también objeto de analisis en de Neubourg
(1998).
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Tabla del Recuadro 3.2.1

Estadisticas seleccionadas de crecimiento
econémico y de los resultados del mercado

de trabajo
PIB medio tasas de Empleo medio tasas Tasas de

crecimiento anual (%) de crecimiento anual (%) desempleo (%)

1973- 1983- 1993- 1983- 1991- 1995-

1983 1993 2000 1991 1995 2000 19831990 2000
Alemania 1,6 2,8 1,3 1,3 -0,7 0,6 69 48 79
Paises Bajos 1,7 2,7 24 1,9 1,1 2,8 9,7 62 27
Suecia 1,5 14 22 0,5 2.4 0,8 3,7 1,7 59

Fuente: OCDE (2001a).

Tabla del Recuadro 3.2.2

Estadisticas seleccionadas de las finanzas publicas
(como % del PIB), 1984-2000

Pasivos financieros
brutos del gobierno
general

Déficit (-), superdvit (+)
de los saldos financieros
del gobierno general

Gastos totales del
gobierno general

1984 1992 2000 1984 1992 2000 1984 1992 2000

Alemania -9 25 15 46,1 45,0 429 40,6 41,8 59,7
Paises Bajos -6,2 44 22 53,8 50,0 41,5 642 764 563
Suecia =30 7.8 41 59,1 643 52,77 65,1 69,0 623

Fuente: OCDE (2001a).

Los registros de decrecimiento econdémico fueron bastante parecidos
antes de 1983, pero a partir de entonces hicieron su aparicién las dispa-
ridades. El alto crecimiento del empleo en los Paises Bajos se refleja en
una cifra mds baja de desempleo. En 1982, los gobiernos de Alemania y
de los Paises Bajos empezaron a recortar el gasto publico y a disminuir
el déficit presupuestario.

La moderacién salarial, propugnada a lo largo de la década de 1980,
mejord la tasa de rendimiento de la inversion y contribuyé a la recupe-
racién econdémica en la segunda mitad de la década. Los Paises Bajos
tuvieron que afrontar un deterioro econémico a comienzos de la década
de 1990, mientras que Alemania (Alemania occidental) pudo evitar la
recesion que afectd a otros paises europeos gracias al prolongado auge de
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la reunificacion. La recuperacién, sin embargo, no duré mucho. El cre-
cimiento del PIB aleman se ha desacelerado desde un 5 por ciento en
1990-91 a un promedio inferior al 1,5 por ciento desde entonces. La
reunificacion tuvo como resultado un rendimiento en franco deterioro del
mercado de trabajo e impuso una carga en la infraestructura existente de
proteccion social de Alemania occidental, puesto que dio lugar a un gran
numero de transferencias publicas hacia el Este. La reunificacion estuvo
concebida y ejecutada como un ejercicio gigantesco de Institutionen-
transfer: un trasplante al por mayor de todo el conjunto de instituciones
de Alemania occidental a la antigua Alemania oriental (Streeck, 1995).
El colapso de los mercados de productos de Alemania oriental provo-
c6 pérdidas masivas de puestos de trabajo en los nuevos Ldnder, desde
9.8 millones en 1990 a 6,2 millones de puestos de trabajo en 1993. La
moderacién salarial en las rondas salariales de 1993-94 no pudo mante-
nerse en 1995, contribuyéndose con ello a un nuevo deterioro de la eco-
nomia. Tras un notable crecimiento en 1990 y 1991, el empleo descendié
en una media de mds del 1 por ciento durante algin tiempo.

El gobierno que asumi6 el poder en los Paises Bajos en 1994 y que
fue reelegido en 1998 establecié un limite superior en términos reales del
gasto publico y de forma deliberada utilizé una previsiéon del PIB muy
modesta para estimar los ingresos procedentes de los impuestos y de las
cotizaciones a la seguridad social. Ambas medidas iban dirigidas a hacer
la politica fiscal menos dependiente del ciclo econémico. Ademds, el
gobierno emprendié varias medidas de reforma de la seguridad social,
ambas en términos de programas y de administracién (procurando en
ambos casos mejorar los incentivos).

En Suecia, la respuesta al deterioro de la competitividad internacional
habfa constado de varias rondas de devaluaciones de la corona sueca y
no de una moderacién salarial. Esto dio impulso a la inflacién y redundé
una vez mds en demandas de mayores salarios, dado que los sindicatos
estaban acostumbrados a establecer sus metas en términos reales. El ple-
no empleo habia sido una de las piedras angulares del enfoque sueco, y
esto se tradujo en un gran sector publico que actué como un «ultimo
recurso» en la gama de politicas activas del Gobierno relativas el merca-
do del trabajo (Lindbeck, 1997a). En la primera mitad de la década de
1990, Suecia tuvo que afrontar una grave crisis macroeconémica. Esta
vez el gobierno no respondié con medidas fiscales acomodaticias. La
Figura del Recuadro 3.2.1 muestra que el nimero de beneficiarios de la
proteccién social en Suecia subié rdpidamente en ese corto lapso de
tiempo.

En la segunda mitad de la década de 1990, los Paises Bajos y Suecia
se recuperaron de sus anteriores crisis. En ambos casos, las politicas
fiscales restrictivas contribuyeron notablemente a ello. El gobierno sue-
co, sin embargo, redujo el déficit presupuestario mediante aumentos
impositivos en lugar de aplicar recortes del gasto social. En los Paises
Bajos, por el contrario, el gobierno utiliz6 deducciones fiscales en apoyo
de la moderacién salarial. Se liberalizé el mercado de trabajo y al mismo
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tiempo se tomaron medidas para mejorar la posicion de los numerosos
trabajadores con contrato de corta duracion. Diversas medidas mejoraron
las perspectivas de la mano de obra no calificada para encontrar puestos
de trabajo (tanto en el sector publico como en el privado) y se redisefia-
ron los incentivos en los regimenes de la seguridad social sin afectar de
manera considerable los derechos de los beneficiarios.

Figura del Recuadro 3.2.1

Receptores de prestaciones (%),
Paises Bajos y Suecia, 1989-1995

Aumentos
de la dependencia
de la prestacion

N

23
I16Ii6'Il6II13I

| BN

1989-1991 1993-1995

NL: Paises Bajos, S: Suecia

|:| ninguna prestacion
|:| la prestacion comprende menos del 50% del ingreso
- la prestacién comprende entre el 51y el 100% del ingreso

Fuente: Calculado a partir de datos de la OCDE.

(Y Alemania? La estructura institucional de la economia durante las
décadas de la posguerra se orientd hacia el apoyo a un fuerte sector
manufacturero que procuré un alto valor afiadido. La internacionaliza-
cion, desde la década de 1970 en adelante, ha planteado retos a esta
posicion. La persistente crisis desde la reunificacion puede atribuirse
tanto a causas internas como a externas. Apuntando a la internacionali-
zacion, como hacen numerosos comentaristas, se refleja una gran preocu-
pacién de que ya no haya espacio para un modelo social de mercado del
tipo del alemdn, uno que se proteja a si mismo de los mecanismos dis-
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torsionadores externos. Este punto de vista sostiene que, al adaptar el
contexto institucional se pone en marcha una «espiral de erosién institu-
cional y de reduccién estructural» (Streeck, 1995) y que, finalmente, el
modelo alemén inevitablemente dard paso a un modelo liberal de merca-
do. La internacionalizacién, sin embargo, no es explicacién suficiente
para la erosién del contexto institucional aleman. Al menos no desde el
punto de vista holandés. De hecho, durante la década de 1970, el corpo-
rativismo en los Paises Bajos se paraliz6 como consecuencia de causas
endémicas; la situacién cambié cuando el ambiente econdmico interna-
cional se transformé y ejercié presion sobre el modelo. El caso de los
Pais Bajos nos ensefia que el corporativismo puede modificarse y las
instituciones del estado de bienestar reformarse para contribuir al ajuste
potencial de la economia.

Algunos podrian preguntarse por qué nos estamos centrando en una
serie tan limitada de paises. La respuesta es simple. Uno de los objetivos
de esta seccion es mostrar que hay mds de dos o tres clases de estados
de bienestar. Como sostuvo Popper (1963), si tu objetivo es refutar la
creencia de que todos los cisnes son blancos, no tienes que esperar a
haberlos visto todos. En el momento en que encuentres un cisne que no
sea blanco, ya habras probado lo que querias. Si podemos demostrar con
cinco paises que existen por lo menos cinco modelos distintos, podria-
mos limitarnos ya a estos cinco.

3.3.1. El estado de bienestar y los resultados del mercado
de trabajo

Hasta hace pocos afios, las altas tasas de desempleo tan persistentes
en Europa continental se consideraron, en general, prueba suficiente de
que el ordenamiento del estado del bienestar extensivo daba lugar a
pérdidas en la rentabilidad econdémica. Desde mediados de la década de
1990, sin embargo, este punto de vista unidimensional ya no se ajusta
a los hechos. Algunos estados de bienestar han logrado reducir su des-
empleo estructural, en tanto que otros parecen haber tenido que arreglar-
selas solos. La comparacién entre Alemania y los Paises Bajos en la
Tabla 3.1 es elocuente.

La OCDE ha atribuido la persistencia del desempleo en varios
paises de la Europa continental a sus instituciones del estado de bien-
estar extensivo (OCDE, 1994, Capitulo 5). Esta atribucién no se ve
confirmada por los hechos: varios paises de Europa continental han
reformado sus instituciones del estado de bienestar desde la década de
1980. La OCDE reconoce que los cambios en las instituciones del de-
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Tabla 3.1

DESEMPLEQO Y DESEMPLEO DE LARGA DURACION,
PAISES SELECCIONADOS, 1990-2000

Tasas estandarizadas Incidencia del desempleo
de desempleo (%) de larga duracion (%)

1990 1994 1998 2000 1990 1995 1998 2000

Alemania 4.8 8,4 9.3 8,1 46,8 459 52,6 515
Paises Bajos 6,2 7,1 4,1 2,8 493 51,6 479 327
Suecia 1,7 9,4 8,3 59 12,1 314 33,5 264

Reino Unido 7,1 9,6 6,3 5,5 34,4 49,6 32,7 288
Estados Unidos 5,6 6,1 4,5 4,0 55 11,0 8,0 6,0

Fuente: OCDE (2001b).

cenio de 1980 en adelante no han agravado las presuntas rigideces; con
todo, el ascenso de la tasa de desempleo estructural puede haber estado
relacionado con cambios en el ordenamiento institucional de la década
de 1970. La OCDE sugiere, por tanto, que existe un desfase temporal
entre causa y efecto.

Se supone en general que la internacionalizacién del comercio (para
evitar la palabra de moda «globalizacién», que implica erréneamente
que el comercio es verdaderamente global, no siéndolo), los cambios
estructurales en la economia (el sector emergente de los servicios) y las
transformaciones tecnoldgicas determinan la ampliacién de los diferen-
ciales salariales en varios paises como el Reino Unido y los Estados
Unidos (Atkinson et al., 1995, p. 83). Algunos lo atribuyen a la inter-
nacionalizacién, mientras que otros ponen de relieve los cambio estruc-
turales y tecnoldgicos. En cualquier caso, es dificil desvincular estos
factores (véase la Seccién 3.5.2). Sin embargo, puede observarse la
ampliacion de los diferenciales salariales en algunos paises, en especial
en el Reino Unido y en los Estados Unidos, mientras que no puede ob-
servarse ninguna ampliacién de los margenes salariales en otros paises,
como Alemania y Suecia.

Consideraremos en primer lugar las tendencias a la dispersion del
ingreso en los cinco paises. Como se muestra en la Tabla 3.2, en Ale-
mania y Suecia el ratio D9/D5 '* (el margen de los ingresos elevados) ha
permanecido estable desde 1985; el ratio D5/D1 (el margen en los bajos
ingresos) disminuy6 incluso entre 1985 y 1995. En los Paises Bajos, la

'* Este ratio es la relacién entre las ganancias medias en el decil noveno de las ganan-
cias y las ganancias medias en el quinto decil de las ganancias.
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tabla muestra una ligera subida en ambos ratios. En los Estados Unidos,
la ampliacién en la distribucién del ingreso estuvo acompaiiada de una
caida de los salarios reales de la mano de obra de baja remuneracién (es
decir, el decil inferior). En el Reino Unido, por su parte, los salarios
reales del decil inferior han aumentado a pesar de una distribucién mas
desigual del ingreso (OCDE, 1996c, p. 67).

Tabla 3.2

TENDENCIAS EN LA DISPERSION DEL INGRESO,
PAISES SELECCIONADOS, 1985-1995

D9/D5 D5/D1
1985 1995 1985 1995
Alemania' 1,65 1,61 1,59 1,44
Paises Bajos 1,62 1,66 1,55 1,56
Suecia' 1,59 1,59 1,30 1,30
Reino Unido 1,77 1,87 1,73 1,81
Estados Unidos*® 1,84 2,04 2,03 2,13

' El dltimo afio es 1993.
? El dltimo afio es 1994.
* Los datos se refieren a los trabajadores hombres.

Fuente: OCDE (1996 c), pp. 61-62.

En una muestra mas amplia de paises, Gottschalk y Smeeding (1997)
resumen de esta manera las tendencias en la desigualdad del ingreso:

Casi todas las economias industrializadas experimentaron algtin
aumento de la desigualdad en el ingreso entre los hombres de
edad madura en la década de 1980; Alemania se cuenta entre las
excepciones.

La desigualdad en el ingreso crecié mds en el Reino Unido y en
los Estados Unidos, y menos en los paises nordicos.

La creciente demanda de mano de obra mas cualificada, en com-
binacién con diferencias entre paises en el crecimiento de la
oferta de mano de obra calificada, explica gran parte de las
tendencias entre paises en els rendimiento de la educacién y la
experiencia.

Las restricciones institucionales en materia de salarios desempe-
flan también un papel importante.
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Para profundizar mds en este ultimo punto, la incidencia de mano
de obra de baja remuneracion estd inversamente relacionada con la fre-
cuencia de las précticas de fijacion de salarios y el alcance del ordena-
miento de la seguridad social (OCDE, 1996c¢, pp. 71-76). La existencia
de una estructura central y/o sectorial para consulta y negociacién en las
relaciones laborales y de otras instituciones, como los salarios minimos
legales y las prestaciones de bienestar relativamente generosas, parecen
establecer un limite salarial inferior vinculante e impedir la ampliacién
en la distribucion del ingreso (ibid., p. 60).

Una vez establecido un vinculo entre el estado de bienestar y la
distribucién del ingreso, la cuestién que sigue en pie es: (hasta qué
punto las instituciones del estado de bienestar inhiben el rendimiento

Tabla 3.3

DESEMPLEO SEGFJN EL LOGRO EDUCATIVO DE LAS PERSONAS
DE 25-64 ANOS DE EDAD, PAISES SELECCIONADOS,
DECADA DE 1990

Total (%) Hombres Mugjeres
1 1 i 1 V4 i 1 V4 il
Alemania 15,8 8.8 49 17,7 84 44 14,1 94 58
Paises Bajos 49 24 1,7 36 1,4 1.4 6,7 3,6 2,1
Suecia 9,0 6,5 3,9 8,5 6,7 47 9,7 63 3,1
Reino Unido 10,0 4,7 2,7 12,77 53 3,0 73 4,1 24

Estados Unidos 7,7 3,7 2,1 70 39 2,1 8,8 3,6 2,1

Nota: 1 es menos que educacién secundaria superior, II es educacién secundaria superior, III es edu-
cacidn terciaria.

Fuente: OCDE (2001b).

del mercado de trabajo? La Tabla 3.3 muestra que en los Paises Bajos
y en Suecia el desempleo no estd mds concentrado en la mano de obra
de baja cualificacién que en el Reino Unido y en los Estados Unidos.
La OCDE habia afirmado ya que «hay muy pocas pruebas sélidas que
sugieran que los paises en los que el trabajo de baja remuneracidn es
menos frecuente hayan llegado a esta situacién a costa de tasas de des-
empleo mads altas y tasas de empleo mas bajas de los grupos mds vul-
nerables del mercado de trabajo...» (1996¢, p. 76).

Una observacion anterior (Tabla 3.1) es que, si bien el desempleo
de larga duracién en Alemania es alto, no lo es menos en el Reino
Unido. Todo ello sugiere «que otros factores, ademds de los salarios
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relativos, como el nivel total de la demanda global o el grado de la
formacién recibida, pueden ser mds importantes para determinar los
resultados del mercado de trabajo de los grupos [vulnerables]» (ibid.,
p. 94). En realidad, Alemania, los Paises Bajos y Suecia se desempefian
bastante bien en materia de logros educativos en comparacién con el
Reino Unido y han establecido sofisticados sistemas de formacién pro-
fesional que no existen (o existen en mucha menor medida) en el Reino
Unido o en los Estados Unidos. Con todo, no se descarta la posibilidad
de que una ampliacion del diferencial salarial pueda ser eficaz, en Ale-
mania en particular, como medida de politica para disminuir el porcen-
taje de desempleados en el segmento de baja calificacion. Franzmeyer
et al. (1996, p. 24) mencionan lo siguiente: «Puesto que la creciente
dispersion de los salarios no resulta en una disminucién del desempleo
total en el Reino Unido y en los Estados Unidos, debido a que la calidad
global de su oferta de mano de obra es demasiado baja, la estrategia para
combatir el desempleo entre los trabajadores de baja cualificacién me-
diante la reduccién de sus [costos laborales] podria de hecho funcionar
en paises con sistemas de formacién profesional y en la empresa que
funcionan adecuadamente». Esto confiere algin soporte a politicas
(como las puestas en practica en los Paises Bajos a finales de la década
de 1990) que apuntan a a disminuir los costos laborales no salariales y
que estdn orientadas hacia el extremo de baja cualificacién del mercado
de trabajo.

Para una evaluacién adecuada de los resultados del mercado de
trabajo, hay que tener también en cuenta si un nivel dominante de des-
igualdad en el ingreso es eficiente desde un punto de vista microecond-
mico. Deberia verse si los individuos en los deciles de ingreso inferiores
son en su mayor parte nuevos ingresantes que posteriormente avanzaran
hacia deciles mas altos o forman parte de un fondo comiin estitico
atrapado en puestos de trabajo de baja remuneracién y de baja calidad,
entrando y saliendo ciclicamente del desempleo (OCDE, 1996c).

La Tabla 3.4 aporta algunos datos sobre movilidad de los ingresos en
Alemania, Suecia, el Reino Unido y los Estados Unios. Estos cuatro pai-
ses presentan un coeficiente de correlacion (midiendo la persistencia en
el ingreso individual durante un periodo de cinco afios) que oscila entre
0,68 (Estados Unidos) y 0,79 (Alemania). Esto significa, por ejemplo, que
casi dos terceras partes de la desigualdad observada en los Estados Uni-
dos en un solo afio es persistente. La tabla muestra también las probabi-
lidades transitorias de moverse hacia arriba (columna 2). Estas probabili-
dades indican la posibilidad de que un trabajador que estaba en el quintil
inferior en 1986, por ejemplo, se mantuviera ain en el quintil inferior
cinco afios mads tarde. Para controlar el efecto de la dispersiéon mas am-
plia del ingreso en algunos paises (Reino Unido, Estados Unidos) en lo
ancho de los quintiles (influyendo de este modo en las probabilidades de
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Tabla 3.4
MOVILIDAD DEL INGRESO, PAISES SELECCIONADOS, 1986-1991

Panel A: Movilidad del ingreso en cinco afios de obreros y empleados a tiempo

completo
Correlacion de Permanecieron Permanecieron
ingresos de en el mismo en el mismo tramo
1986 y 1991 quintil de ingresos”
Alemania 0,793 53,0 55,3
Suecia 0,711 52,7 61,6
Reino Unido 0,705 48,1 48,2
Estados Unidos 0,680 48,8 47,8

Panel B: Movilidad del ingreso de la mano de obra de baja remuneracion empleada a
tiempo completo tanto en 1986 como en 1991

Situacion del ingreso en 1991
de los trabajadores de baja
remuneracion en 1986

L Pasados Por debajo Pasados por
En el quintil al 2.°-5.° de la media encima de la
inferior quintil de 0,65 media de 0,65
Alemania 45,1 54,9 26,0 74,0
Suecia 49,1 50,9 - -
Reino Unido 41,1 58,9 39,0 61,0
Estados Unidos 52,2 47,8 55,8 44,2

' Coeficiente de correlacién de Pearson.
% Los cinco tramos de ingreso relativos a la media son: menos de 0,65; 0,65-0,95; 0,95-1,25; 1,25-1,55,
y mayores de 1,55.

Fuente: OCDE (1996¢), pp. 81, 95.

transicién de subir un quintil o mds), la tabla ofrece también las probabi-
lidades de transicién en «igual anchura de los tramos de ingreso» (colum-
na 3) . En los Estados Unidos, el 49 por ciento permanecié en el mismo
quintil; en Alemania, la cifra fue del 53 por ciento. Medida en tramos de
ingreso, la diferencia es ligeramente mas pronunciada pero sigue siendo
pequeiia. La mayor diferencia entre los dos paises es el porcentaje de tra-
bajadores que subieron dos tramos de ingreso: 17 por ciento en los Esta-
dos Unidos y un 7 por ciento en Alemania (no se muestra en la tabla). La
OCDE (1996c, p. 84, grafico 3.6A) encuentra alguna prueba de una rela-
cién positiva entre la desigualdad en el ingreso en un tiempo preciso y la

'> La metodologia se explica en OCDE (1996¢), pp. 78-79.
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movilidad a través de tramos de ingresos de proporcién mediana. El in-
greso individual tiende de hecho a ser mds inestable en los Estados Uni-
dos que, por ejemplo, en Alemania.

El punto clave es, sin embargo, si éste es también el caso para la
mano de obra de baja remuneracién. ;Existen pruebas de una transaccién
entre desigualdad en este momento y desigualdad de por vida? El Panel
B en la Tabla 3.4 aporta algunas percepciones. La probabilidad de per-
manecer en el quintil inferior es mayor para los trabajadores norteameri-
canos que para los alemanes. Ademas, la probabilidad de ascender en tér-
minos de tramos de ingresos en proporcién de mediana es mucho mas alta
en Alemania que en los Estados Unidos: sélo un 26 por ciento de los tra-
bajadores alemanes que se encontraban por debajo de 0,65 de la me-
diana de ingresos en 1986 seguia todavia en este mismo tramo en 1991,
mientras que en los Estados Unidos la cifra fue del 56 por ciento. En
términos mds generales, la OCDE concluye que los trabajadores de baja
remuneracion tienen mayor dificultad en ascender en los mercados de
trabajo en los que la desigualdad transeccional es mas marcada.

En lo que respecta tanto a los diferenciales de ingreso como a
la movilidad de los ingresos de los trabajadores de baja remuneracion,
los mercados de trabajo liberalizados del Reino Unido y de los Esta-
dos Unidos no se desempefian de mejor manera que los de Alemania,
los Paises Bajos y Suecia. La inestabilidad del ingreso individual es
mayor en los paises de habla inglesa, como es también la movilidad
global del ingreso. Sin embargo, el punto clave al evaluar la eficiencia
microeconémica es en qué medida la mano de obra de baja remunera-
cion se beneficia de ella, y éste parece ser en menor medida el caso en
los mercados de trabajo del Reino Unidos y de los Estados Unidos que
en los de Alemania y Suecia.

Las Secciones 3.3.2 y 3.3.3 tratan de la letra pequefia para los di-
ferentes tipos de estados de bienestar, es decir, de la estructura de incen-
tivos que parece influir considerablemente en el comportamiento en el
mercado laboral de las personas de los grupos de edad activa.

3.3.2. Letra pequena de las instituciones: sistemas impuestos/
prestaciones y mano de obra de baja remuneracion

Cuando se trata de personas con escasos logros educativos o con
poca o ninguna experiencia laboral, es probable que sus salarios inicia-
les sean bajos. Las personas empleadas tienen que afrontar gastos rela-
cionados con el trabajo, como los costos de transporte y la indumentaria
propia del trabajo, y se encontrardn con que sus prestaciones de bienes-
tar disminuyen con el ingreso que obtienen. La verificacién de recursos
para las prestaciones, los impuestos sobre el ingreso y los impuestos
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sobre la némina parecen funcionar conjuntamente para hacer que el
empleo remunerado no resulte econémico para muchos de los que reci-
ben prestaciones por desempleo de larga duracién. La brecha entre el
ingreso neto del empleo y las prestaciones netas de seguridad social
puede llegar a ser muy pequefia. Este problema se agudizara en el caso
de las familias con hijos, puesto que gozan de los mayores derechos a
prestaciones. Cuanto mds bajo sea el salario esperado que puede obte-
nerse en el mercado de trabajo, tanto mds probable serd que los indivi-
duos que han de ganarse la subsistencia caigan en la llamada «trampa
del desempleo».

Dado que las unidades familiares sin capacidad de conseguir pues-
tos de trabajo bien remunerados son las mds proclives a caer en la
trampa del desempleo, nos centraremos en aquellas unidades familiares
que se sitdan en los segmentos mds bajos de la distribucién del ingreso.
Se utiliza aqui el nivel de ingreso del primer decil (D1) como represen-
tante del bajo ingreso. Dado que las decisiones de oferta de trabajo de
los individuos no son independientes de la situacién de la unidad fami-
lia, se ha tomado aqui la unidad familiar y no el individuo como unidad
de andlisis. Las unidades familiares se definen aqui como dos adultos
casados y dos hijos'® y no se tienen en cuenta otros incentivos que no
sean los financieros.

Recuadro 3.3. Dandole la vuelta a la opiniéon ortodoxa: otra
perspectiva de los mecanismos interactivos del estado de bienestar

Hay otros puntos de vista en cuanto a los mecanismos mediante los
cuales el sistema de protecciéon social interacciona con la economia.
Cichon (1997b) y Sala-i-Martin (1994) sostienen que los estados del
bienestar extensivos de la Europa continental pueden explicarse también
mediante los requisitos establecidos por una politica econémica que es (o
fue, de todos modos) fundamentalmente diferente del modelo americano.
El argumento se sustenta en la observacion de que la tasa de crecimiento
de la productividad en los Estados Unidos por hora trabajada es inferior
a la de la mayorfa de los paises europeos (la productividad de Estados
Unidos por trabajador es mds alta debido al mayor nimero de horas
trabajadas por afio). Desde la crisis del petréleo de comienzos de la
década de 1970, el modelo socioeconémico europeo se ha caracterizado
por cuatro elementos esenciales: alto crecimiento de la productividad,
salarios relativamente altos, nivel de desempleo alto y persistente, 'y
niveles relativamente elevados de transferencias sociales'.

' A través de prestaciones de proteccién social financiadas ptiblicamente.

' La mayoria de los pafses tienen asignaciones especiales para familias con hijos.
Nuestros resultados no se aplican necesariamente a otros tipos de unidades familiares.
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Cichon y Sala-i-Martin ofrecen la siguiente interpretacion. El modelo
europeo ha confiado en comprar del mercado de trabajo una mano de
obra excesiva improductiva mediante transferencias sociales altas, un
procedimiento que ha facilitado el logro o el mantenimiento de altos
niveles de productividad®. Un nivel alto de productividad sustenta el
mantenimiento de altos niveles salariales, y sto, a su vez, no menos que
por razén de la competencia internacional, impulsa nuevas dindmicas de
productividad. Los altos niveles de productividad por hora trabajada in-
dican una mano de obra empleada altamente eficiente y permiten un
numero promedio de horas trabajadas relativamente bajo. Niveles mds
bajos de empleo en términos del nimero total de horas trabajadas pueden
interpretarse como una sefial de éxito. Pero el nimero de horas trabajadas
no se distribuye por igual, y la creciente concentracién de trabajo en la
mano de obra de altos niveles de productividad lleva a excluir del mer-
cado de trabajo a un gran nimero de trabajadores.

El «modelo americano», por otra parte, ha puesto su confianza en
un crecimiento mds bajo de la productividad, salarios bajos o mds bajos,
bajo nivel de desempleo y bajo nivel de transferencias. De nuevo aqui
no cabe duda de que los bajos niveles y la escasez de transferencias de
ingresos aumentan el nivel de empleo. Los montos de las prestacio-
nes por debajo de los niveles de pobreza obligardn a la gente a buscar
alguna forma de empleo y, en particular, en trabajos de baja productivi-
dad. Este empleo adicional ejerce un efecto inevitable en el PIB. Puede
suponerse que la mayoria de esos trabajos corresponde al sector servicios
y entran en el PIB con el equivalente de su bajo salario bruto®. Esto,
como indica Cichon, explica hasta cierto punto la diferencia entre los
Estados Unidos y la Unién Europea en los porcentajes salariales del PIB.
Explica también el crecimiento relativamente bajo de la productividad
americana.

En Europa, cerca del 26 por ciento del PIB se redistribuye a través
de las transferencias de proteccién social financiadas con impuestos y
cotizaciones a la seguridad social. La economia de los Estados Uni-
dos redistribuye menos a través de impuestos y cotizaciones a la seguri-
dad social, pero el sistema socioecondémico suple parte de la diferencia
mediante una redistribucion indirecta generada por una baja productivi-

? La interpretacion invierte en efecto el argumento cldsico de que las altas prestaciones
de desempleo (y otras prestaciones proteccion social como las pensiones de jubilacién anti-
cipada) inducen aumentos de abandonos permanentes o temporales del mercado de trabajo. Se
sostiene que las prestaciones tienen que ser altas para permitir la compra del exceso de mano
de obra en el mercado de trabajo. Ambas direcciones de este problema de «huevo y gallina»
son compatibles (aunque poco firmes) con la evidencia econométrica que correlaciona la du-
racion de la utilizacién de las prestaciones con el nivel de prestaciones, como se cita, por
ejemplo, en Gillion [1986]. La ecuaciones econométricas matemdticamente sélo determinan el
grado de simultaneidad de dos o mds fendmenos; no pueden establecer nunca una relacién
causal. Es la teorfa econémica la que establece la relacién e interpreta las pruebas estadisticas
como soporte para la teorfa.

* Es decir, sus salarios entran en ambos lados de las cuentas del PIB: la compensacién
de los empleados en el lado de los costos y el gasto privado de consumo final en el lado del
gasto (cf. Naciones Unidas, 1968).
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dad que da lugar a un nivel de empleo mads alto del que teéricamente es
necesario.

Esto significa, segtin Cichon, que cerca del 40 por ciento del sistema
total de redistribucion social en los Estados Unidos consiste en la redis-
tribucién del ingreso a través de puestos de trabajo, mientras que las
economias europeas de altos ingresos se apoyan casi exclusivamente en
la redistribucion directa del ingreso. A pesar de los niveles practicamente
iguales o incluso mds altos en la redistribucién global, el sistema de los
Estados Unidos sigue teniendo menos éxito en la erradicacién de la
pobreza, aunque en ese pais el pobre, antes de las transferencias, tiende
a trabajar, mientras que en Europa tiende a estar desempleado.

En el debate actual sobre la accesibilidad del estado de bienestar, el
modelo socioeconémico de los Estados Unidos parece considerarse eco-
némica y financieramente sostenible, aunque este t€rmino se defina con
mucha libertad. Los niveles totales de redistribucion en la Unién Europea
y en los Estados Unidos, respectivamente, parecen situarse en el mis-
mo orden de magnitud; las unidades familiares no empleadoras reciben
un ingreso disponible ligeramente menor en Europa, pero tienen que tra-
bajar muchisimo menos. La pobreza sigue siendo mayor en los Estados
Unidos que en Europa. En conjunto, parece que los europeos no estarfan
notablemente mejor en términos estrictos de ingreso si adoptaran un siste-
ma de redistribucién al estilo americano. En consecuencia, a juzgar por
nuestra estricta definicién de la accesibilidad econémica, el actual estado
de bienestar en la Unién Europea parece (en término medio) ser tan acce-
sible econdmicamente como el de los Estados Unidos. Si el modelo
socioecondmico americano y el sistema de proteccion social que abarca
son accesibles econdmicamente, lo mismo puede afirmarse del modelo
europeo.

El asunto que se trata aqui es el siguiente: ;jcomo afecta a los in-
centivos laborales de una unidad familiar la percepcion de prestaciones
sujetas a verificacion de ingresos?

El problema es que se esté trabajando mientras se estdn percibiendo
prestaciones. Si el ingreso que gana una persona se recupera a través de
los derechos a prestaciones de una familia dependiente del ingreso, es
posible que el trabajo no sea financieramente gratificante. Finalmente,
las prestaciones sujetas a verificacion de ingresos crean una trampa de
desempleo para las familias de bajos ingresos.

El problema se ilustra en la Figura 3.4. La barra izquierda de cada
pais muestra el ingreso neto que resultaria de recibir prestaciones de
asistencia social relativas al primer decil de ingreso neto, y la barra
derecha el ingreso después de impuestos del ingreso salarial medio,
tanto para asalariados solteros como para familias biparentales con dos
hijos. Por ejemplo, una familia que viviese de la asistencia social en
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Canad4 estaria s6lo por encima del 60 por ciento del ingreso neto de una
familia similar con ingreso de nivel D1". Una familia canadiense con
ingresos de nivel salarial medio tendria un 130 por ciento del ingreso
neto de nivel DI de una familia similar.

Las barras mds largas indican una distribucién después de impues-
tos mds amplia que las barras mds cortas. La distribucién después de

Figura 3.4

ASISTENCIA SOCIAL NETA Y GANANCIAS MEDIAS NETAS
EN RELACION CON EL BAJO SALARIO NETO,
PAISES SELECCIONADOS, 1995
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Panel B: Pareja con dos hijos (D1 = 100)
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Fuente: Doudeijns et al., 2000 (orig. OCDE Base de datos Impuestos/Pensiones).

"7 El panel de la izquierda del Panel B muestra de hecho los ratios netos de sustitucién
para familias trabajadoras del tipo que se ha supuesto aqui.



Proteccion social y economia 199

impuestos para los solteros que trabajan en los paises de habla inglesa
es mucho mds amplia que la de la Europa continental. Sin embargo, este
modelo es mucho menos pronunciado en la distribucién del ingreso
después de impuestos de familias. El ingreso medio después de impues-
tos para una pareja con dos hijos en los Estados Unidos es s6lo un 31
por ciento mds alto que el ingreso después de impuestos de nivel D1,
mientras que la cifra es del 37 por ciento para una pareja con dos hijos
en los Paises Bajos.

Para la mayoria de los paises de la Europa continental (y también
de Irlanda y el Reino Unido), las barras de sombreado claro en el panel
de la izquierda indican altos niveles de asignaciones de asistencia social.
La mayoria de los paises de habla inglesa tienen prestaciones que estan
especificamente dirigidas a personas en puestos de trabajo de baja remu-
neracién. Complementando el ingreso del trabajo con prestaciones su-
plementarias se amplia la brecha entre los ingresos en concepto de pres-
taciones y los ingresos por el trabajo, mejordndose de este modo los
incentivos al trabajo.

La Deduccién Fiscal del Ingreso del Trabajo (DFIT) en los Estados
Unidos es un caso que viene a propdsito. Para una pareja con dos hijos,
la asistencia social es del 63 por ciento del ingreso al nivel de ingresos
D1 (después de impuestos e incluyendo la DFIT). Sin la DFIT, el nivel
de asistencia social serfa el 97 por ciento del ingreso después de impues-
tos del nivel D1. La diferencia se amplia, ya que las prestaciones de la
DFIT se pagan también al trabajador pobre. Al mismo tiempo, la DFIT
aumenta el nivel de ingreso neto D1 en relacién con el salario medio
neto. Efectos similares se encuentran en otros paises con prestaciones
condicionadas al empleo. Asi, las prestaciones condicionadas al empleo
aumentan los incentivos financieros para iniciar un trabajo de baja re-
muneracion, pero reducen los inventivos financieros para ascender en la
escala de ingresos.

La Figura 3.5 presenta desde otro dngulo el tema de los incentivos
para iniciar un trabajo de baja remuneracion, e ilustra lo que sucede con
el ingreso de la unidad familiar cuando el consorte no activo acepta el
trabajo y percibe un salario de nivel de ingreso D1. La figura se divide
en dos paneles, presentando cada uno de ellos los incentivos financieros
al trabajo para un miembro no activo de la unidad familiar. Las barras
indican el ingreso neto retenido (INR). El INR se define como el por-
centaje (adicional) del ingreso bruto que no se pierde por verificacion de
ingresos, obligaciones fiscales o impuestos sobre la némina. Asi, un alto
INR indica una alta recompensa al trabajo, mientras que un INR bajo
indica fuertes desincentivos financieros para el trabajo'®.

8 Formalmente, el INR se define como el ratio del aumento total del ingreso neto de
la unidad familiar y el aumento total de las ganancias brutas. En este caso, el aumento total
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Figura 3.5

INGRESO NETO RETENIDO A UNA PAREJA CON DOS HI1JOS,
PAISES SELECCIONADOS, 1995
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Fuente: OCDE Base de datos sobre Sistemas de Prestaciones e Incentivos al Trabajo.

El panel A muestra la obtencion de ingresos en el caso de una pareja
con dos hijos en la que el conyuge ha estado empleado durante largo
tiempo (y la unidad familiar, consiguientemente, recibe prestaciones de
asistencia social), y el consorte 2 empieza a trabajar, con un ingreso de
nivel D1. La verificacién de ingresos para las prestaciones de asistencia
social da lugar a fuertes desincentivos al trabajo. En Suecia, por ejem-
plo, la verificacion de ingresos para la asistencia social (AS) se aplica
al 100 por ciento del ingreso obtenido sin excepcién alguna. En conse-
cuencia, la asistencia social disminuye en un 100 por ciento del ingreso
adicional obtenido. También en los Paises Bajos, los derechos de asis-
tencia social se reducen en un 100 por ciento de los ingresos adicionales
obtenidos. Dado que el ingreso D1 es mds alto que el nivel de asistencia
social para la familia tipo aqui supuesta, el INR es positivo. En algunos

del ingreso es igual a las ganancias brutas totales que el consorte no activo recibiria si
estuviera trabajando.
INR = 100 por ciento x (IN; — IN,/ GB
En la que:
IN, = ingreso neto de la unidad familiar en la situacién inicial o de referencia.
IN, = ingreso neto que la unidad familiar tendria si el consorte no activo trabajara.
GB = Ganancias brutas totales que el consorte no activo recibiria si trabajara.
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paises no existen incentivos financieros al trabajo, salvo que el ingreso
total obtenido sea superior a los montos de las prestaciones de asistencia
(en los Paises Bajos, por ejemplo, esto significa que trabajar a tiempo
parcial no compensaria econémicamente). En Alemania, la tasa de recu-
peracion es menor del 100 por ciento y, por consiguiente, puede retener-
se un 50 por ciento de los ingresos netos D1.

En los Estados Unidos, el DFIT compensa en parte la verificacién
de ingreso para cupones de alimentos y prestaciones familiares y pro-
porciona a uno o a ambos consortes en una pareja en desempleo de larga
duracién, un fuerte incentivo al trabajo. En el Reino Unido, la Deduc-
ci6n Familiar (que sustituy6 en 1999 a la Deduccién del Impuesto a las
Familias Trabajadoras) compensa la caida del ingreso neto provocada
por la retirada del de Apoyo cuando el esfuerzo combinado de trabajo
de la unidad familiar es de mds de dos dias por semana. Un complemen-
to proporciona un impulso adicional si uno de los consortes trabaja 30
o mas horas. Si se perciben prestaciones individuales, como suele ser el
caso en Australia, el incentivo al trabajo de cada miembro de la familia
se determina por los derechos individuales de cada uno. Los efectos
desincentivadores no se extienden desde el beneficiario a los demds
miembros de la unidad familiar, contrariamente a lo que sucede en los
casos en los que los procedimientos de verificacién del ingreso se basan
en el ingreso familiar.

El Panel B muestra la obtencién del ingreso de una pareja en la que
previamente habia un solo asalariado y en la que el Consorte 1 trabaja
a tiempo completo con un ingreso de nivel D1 y el Consorte 2 comienza
a trabajar a tiempo completo en el nivel de ingreso D1. En esta situa-
cién, el bajo nivel de ingreso —dado que el que se gana en la unidad
familiar se sitda en el nivel D1— puede implicar que la familia reciba
prestaciones sujetas a verificacién de ingresos. La disminucién de los
derechos a prestacién asociada al ingreso percibido es perjudicial para
los incentivos al trabajo. Esto es especialmente cierto en los paises de
habla inglesa. En los Estados Unidos, por ejemplo, una familia con in-
gresos del nivel D1 tiene derecho a la DFIT. La verificacion de ingresos
para esta prestaciéon da lugar a un INR relativamente bajo (aunque to-
davia sea comparable al de los paises de la Europa continental) si el
consorte no activo comienza a trabajar.

El Recuadro 3.4 describe las pruebas empiricas del impacto de la
DFIT de los Estados Unidos en la oferta de trabajo de las unidades fa-
miliares (tanto en la tasa de actividad como en el nimero de horas tra-
bajadas).
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Recuadro 3.4. Efecto de la DFIT en la tasa de actividad
de la mano de obra en los Estados Unidos

La Deduccién Fiscal del Ingreso del Trabajo (DFIT) rebaja el tipo
impositivo medio sobre los bajos ingresos. Para las familias con hijos, la
DFIT se introduce paulatinamente desde un ingreso cero a los 9.930 dé-
lares, del que por cada ddlar de ingreso ganado se deducen cuarenta cén-
timos adicionales. En el tramo entre 9.931 y 12.260 délares, la deduccién
es de 3.756 délares. Desde 12.261 a 30.095 ddlares se aplica el tramo de
supresioén progresiva; es decir, que por cada délar ganado se recuperan
21,06 céntimos de la deduccién fiscal. La Figura del Recuadro 3.4.1
ilustra este hecho.

Figura del Recuadro 3.4.1
Deduccion Fiscal del Ingreso del Trabajo (DFIT)

Deduccion fiscal T
3.756 dolares
T~
' '
' '
' '
' '
' '
' '
' '
' '
' '
' '
Introduccién 1 :
gradual 1 Uniforme |  Supresi6n gradual
Ingreso ganado
9.931 ddlares 12.260 délares
Fuente: OIT.

Para los que estaban fuera de la mano de obra al introducirse o
ampliarse la DFIT, podria esperarse un efecto positivo de la tasa de
actividad. Para aquellos que estaban ya trabajando, podrian esperarse dos
efectos. El efecto ingreso (debido a la disminucién del tipo impositivo
medio) daria lugar a una reduccién del nimero de horas trabajadas. El
efecto de sustitucion dependeria de si las ganancias del individuo estaban
en el tramo de introduccién paulatina, en el tramo neutral o en el tramo
de supresion progresiva de la DFIT, o simplemente no estaban en modo
alguno dentro del tramo de la DFIT. En el tramo de la introduccién
paulatina, por ejemplo, la tasa impositiva marginal disminuye, con lo que
se crea un incentivo a trabajar mds horas (puesto que la tasa salarial neta
por hora es mds alta); en tanto que en el tramo de supresién progresiva,
cabe decir lo contrario.

Ademds, el ingreso de otros miembros de la unidad familiar es per-
tinente al afladirse a los ingresos de un trabajador. La tabla muestra el
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Tabla del Recuadro 3.4.1

Efectos de la DFIT en la tasa de actividad
y en el nimero de horas trabajadas

Total' Inactivo  Trabajando

L .. Fuera
Introduccion Uniforme Supresion 4, 1,

gradual gradual i

Solos?
Participacién
Horas - -

Madres (padres) solos
Participacién ++ ++
Horas + + +/— — _

«Sostén de la familia»
Participacién + +
Horas nada nada nada nada nada

Conyuges
Participacién + +
Horas - + - - -

! Se tiene en cuenta la composicién: muchas madres solas, por ejemplo, estan desempleadas
y trabajan en pequefos trabajos a tiempo parcial; de ahi que el signo + en el tramo de
«introduccién gradual» tenga una ponderacién mucho mayor en el resultado.

% Los solteros tienen derecho a una deduccién fiscal mucho menor; no se dispone de datos
empiricos para ese grupo.

efecto segtin la bibliografia empirica. Los efectos que se observan en la
oferta de mano de obra (tasa de actividad y horas trabajadas) son dife-
rentes para los diversos grupos, dependiendo de las elasticidades del
ingreso y del salario.

El efecto global estima el efecto total en la oferta de mano de obra
de un grupo especifico (como el de padres solos), teniendo en cuenta el
nimero de individuos de este grupo en los diferentes tramos de ingreso.
Cuando una alta proporcién de madres o padres solos realizan pequefios
trabajos a tiempo parcial y sea probable que se encuentren en el tramo
de introduccion paulatina de la DFIT, el signo «mds» en el tramo ejerce
un gran impacto en el efecto total. En el caso de los padres solos, el
efecto total es un aumento del nimero de horas trabajadas.

Un dilema muy conocido de la politica social es el hecho de que los
intentos de superar la trampa del desempleo conduce de manera inevi-
table a la trampa de la pobreza. Las prestaciones en situacion de trabajo
son necesarias para que se creen los incentivos suficientes encaminados
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a que se acepten incluso trabajos de baja remuneracién. Sin embargo,
mientras la familia esté recibiendo prestaciones en situacidon de trabajo
sujetas a verificacion de recursos, cualquier aumento del ingreso mdas
alld de determinados umbrales, da lugar a una reduccién de las presta-
ciones en situacién de trabajo, con lo que se limita el aumento del
ingreso neto de la familia.

Figura 3.6

TRANSACCION ENTRE EL INCENTIVO A ACEPTAR
UN TRABAJO DE BAJA REMUNERACION Y EL INCENTIVO
A PASAR DE UN TRABAJO A TIEMPO PARCIAL A OTRO
A TIEMPO COMPLETO, PAISES SELECCIONADOS, 1997
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Fuente: OCDE, Base de datos Impuestos/Prestaciones.

La Figura 3.6 esquematiza el ingreso neto en funcidn de las ganan-
cias brutas en los Paises Bajos, el Reino Unido y los Estados Unidos. La
figura se refiere a una pareja casada con dos hijos que percibe prestacio-
nes de larga duracion. El ingreso neto se expresa como porcentaje del
ingreso neto en el nivel de ingresos del primer decil. Los ingresos brutos
se reescalan en los tres paises como porcentaje del nivel de ingreso bruto
del primer decil. En el nivel de ingreso 0, en el extremo izquierdo del eje
X, la pareja recibe prestaciones de asistencia social de larga duracion. Los
gréficos correspondientes a cada pais indican el ingreso neto que percibi-
ria la pareja si ganase un determinado porcentaje del nivel de ingreso
bruto del primer decil. Asi pues, la figura muestra la rapidez con que
aumenta el ingreso neto con una subida de las ganancias brutas de bene-
ficiarios de larga duracion en los paises considerados.
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Los beneficiarios de larga duracién en los Estados Unidos tienen un
ingreso neto mucho mas bajo que el de los Paises Bajos o del Reino
Unido. El régimen de seguridad social holandés aporta prestaciones de
desempleo relativamente generosas. La linea plana del pais sefiala que
los beneficiarios de larga duracién que comienzan a trabajar no podran
aumentar el ingreso neto de la unidad familiar hasta que sus ganancias
comiencen a exceder del nivel del primer decil. La verificacién no re-
ducida de recursos de la asistencia social elimina el incentivo a trabajar
para aquellos ingresos que, después de impuestos, son apenas mds altos
que las tasas de asignacidn de la asistencia social. El grafico muestra
también que los beneficiarios de larga duracién de los Estados Unidos
ven crecer su ingreso neto a las pocas horas de iniciar su trabajo. El
grafico presenta una linea mucho mads inclinada para los Paises Bajos
(100-200 por ciento de ingresos brutos D1) que para el Reino Unido y
los Estados Unidos. Las prestaciones sujetas a verificacién de recursos
ya no se asignan (si bien las prestaciones para la vivienda, en determi-
nadas circunstancias, todavia siguen asignandose a estos niveles de in-
greso), y esto significa que las tasas de INR son altas. Para los Estados
Unidos, la figura muestra s6lo ligeras mejoras en el ingreso neto al as-
cender en la escala del ingreso bruto. Esto refleja el tramo de supresion
progresiva de la DFIT.

La figura pone de relieve algunas de las importantes transacciones
inherentes al optar entre los incentivos financieros al trabajo y al evitar
la pobreza. El caso holandés muestra que las altas prestaciones de asis-
tencia social requieren que el beneficiario encuentre un trabajo a tiempo
completo si éste ha de disfrutar de las ganancias financieras producto de
su trabajo. Una vez asumido dicho trabajo, cualquier esfuerzo adicional
del trabajo producird aumentos razonables del ingreso neto. El caso de
los Estados Unidos muestra que la aceptacion del trabajo, aunque sélo
sea de pocas horas semanales, tendrd como resultado una obtencién
sustancial de ingresos. Su inconveniente es la limitada incentivacién a
ascender en la escala de ingresos, debido a los elevados tipos impositi-
vos marginales que se hacen efectivos.

3.3.3. Letra pequeina de las instituciones: regimenes
de jubilaciones y otras salidas del mercado de trabajo

En esta seccién se analizara el grupo de edad comprendida entre los
55 y los 65 afios. La tasa de actividad en el mercado de trabajo de los
hombres mayores en particular, ha experimentado una fuerte caida du-
rante las dos ultimas décadas, aunque mds en la Europa continental que
en los paises escandinavos y en los de habla inglesa. Se cree que los
regimenes de pensiones (regimenes de jubilacién anticipada) y los regi-
menes de seguros de invalidez y de desempleo han sido una causa
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importante de esta caida (Gruber y Wise, 1997; Blondal y Scarpetta,
1998). Estos tltimos (1998) encuentran que los factores institucionales
han ejercido una gran influencia a este respecto, ademds de otras causas
como la poca demanda en el mercado de trabajo y el influjo del gran
nimero de jévenes que buscan trabajo.

Gruber y Wise (1997) mencionan dos elementos que influyen de
manera especial en la decision de una jubilacién (anticipada): la edad
mds temprana en la que es posible jubilarse, y la tasa de acumulacion.
La tasa de acumulacién afiade valor a la pensién que una persona gana
durante su carrera profesional. Cuando la pensién acumulada (en térmi-
nos de fasa de sustitucion) ya no aumenta a partir de una cierta edad,
y cuando el trabajador, ademds de esto, tiene derecho a alguna pres-
tacion que sustituya al ingreso (ya sea en forma de un régimen de pen-
siones o de otro ordenamiento de la seguridad social), la tasa neta de
acumulacion serd entonces negativa. El valor de la pensiéon acumulada
(el monto de la prestacién anual multiplicado por el nimero de afios de
longevidad) disminuye de hecho cada afio en que el individuo sigue
trabajando y no percibe una prestacion. En la mayoria de los paises, la
tasa de acumulacién para trabajadores de edad avanzada tiende a ser
negativa, de suerte que el incentivo a jubilarse antes de la edad oficial
de jubilacién es alto. La tasa impositiva implicita que grava el traba-
jo a partir de los 55 afios ha aumentado durante las décadas pasadas
debido a la expansion de los sistemas de pensiones. Ademds, desde
1972, la introduccién de regimenes de jubilacion anticipada y la mayor
utilizacién de las prestaciones de desempleo e invalidez como rutas
alternativas de salida han hecho aumentar los incentivos a la jubilacién
anticipada.

En los Paises Bajos, los regimenes de jubilacién anticipada para los
trabajadotres (VUT) han desempefiado un importante papel a este res-
pecto; el seguro de invalidez y el seguro de desempleo se han utilizado
también ampliamente (Kapteyn y de Vos, 1997; Lindeboom, 1998). En
el régimen de seguro de desempleo, ya no se requiere que los trabaja-
dores mayores de 57 Y2 afios busquen trabajo. Alemania permite a los
trabajadores que han trabajado por lo menos durante 35 afios, que se
jubilen al cumplir los 63 afios (las mujeres pueden jubilarse a los 60),
y los hombres con discapacidad tienen derecho a pensién a los 60 afios.

En los Estados Unidos, la opcién a jubilarse a los 62 afios ha exis-
tido desde 1961. Sin embargo, al contrario de lo que sucede en la
mayoria de los paises de la Europa continental, en el régimen estadouni-
dense se calcula la prestacion sobre una base actuarial. Ademas, las
tasas de sustitucién son bastante modestas, y la prestacion de pensién se
calcula basdndose en los 35 «mejores» afios de ingresos, es decir, los
afios en los que las ganancias son mds altas, que suelen ser los afios en
los que la carrera profesional llega a su fin. La continuacién en el
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trabajo permite que la gente sustituya los afios en los que ganaba un
salario elevado por los afios iniciales en los ganaba bajos salarios.

Algunos estudios empiricos demuestran que las «tasas de riesgo»
son altas exactamente en aquellas edades en las que los trabajadores
adquieren el derecho a prestaciones (de jubilacién) (Gruber y Wise,
1997). En los Paises Bajos, el primer pico de salidas aparece a la edad
en que el seguro de desempleo ya no requiere la busqueda activa de
trabajo (edades de 57-58 afios). El pico subsiguiente llega a los 60 afios,
cuando los trabajadores ya tienen derecho a la jubilacién anticipada.
Kapteyn y de Vos (1997) han calculado un tipo impositivo implicito
para los Paises Bajos del 141 por ciento a la edad de jubilacién antici-
pada (VUT). El dltimo pico en los Paises Bajos se encuentra en la edad
normal de derecho a la pension (65 anos). En Alemania existe un mo-
delo bgastante parecido (alli los picos se producen a los 60, 63 y 65
afios) .

En Suecia y en los Estados Unidos, el perfil del empleo en relacién
con la edad disminuye mucho mds gradualmente, a pesar del hecho de
que los regimenes profesionales son comunes (como los planes 401[k],
en los que los empleados tienen la opcién de recibir una suma global a
los 59 Y2 afios). Ademads, en mds de las tres cuartas partes de los regi-
menes profesionales de prestacién definida en los Estados Unidos, la
elegibilidad empieza a los 55 afios, mientras que para otros regimenes
se establece a los 62 afos. Gruber y Wise (1997) explican esta tendencia
gradual de salida en los Estados Unidos apuntando al cédlculo actuarial
de las pensiones (el impuesto implicito si se sigue trabajando es consi-
derablemente menor debido a que la tasa de sustitucion de la prestacién
aumenta en un 8,3 por ciento por cada afio adicional de trabajo entre los
62 y los 65 aflos), y a la opcién de muchos estadounidenses de seguir
trabajando a tiempo parcial, facilitada por una disminuida verificacion
de ganancias®. El factor més importante, sin embargo, puede ser el
seguro colectivo de salud para personas de edad avanzada en los Es-
tados Unidos: el Medicare. El seguro de Medicare comienza a los 65
afios. En consecuencia, existe un incentivo para seguir trabajando (por
lo menos a tiempo parcial) hasta los 65 afios, puesto que en tal caso la
cobertura del seguro colectivo del empleador sigue en vigor?*'.

Blondal y Scarpetta (1998) sefialan una relacion adicional entre los
modelos de jubilacién anticipada y las relaciones laborales. Los paises
de la Europa continental tienen la negociacion colectiva a nivel secto-
rial, y es en estos paises donde mds ha disminuido la tasa de empleo en

' Antolin y Scarpetta (1998), p. 16.

% Véase también OCDE (1999b), p. 63, y Consejo de Asesores Econémicos (1999),
p. 143.

2! Rust y Phelan (1997); Consejo de Asesores Econémicos (1999), p. 149.
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los trabajadores de edad avanzada (ibid., pp. 38-39). Otros estudios
demuestran que los empleadores y los empleados (en los Paises Bajos,
por ejemplo), han hecho un uso intensivo de los regimenes vigentes
como vias de salida para trabajadores de edad avanzada (Aarts y de
Jong, 1992; Hartog, 1999).

Blondal y Scarpetta concluyen que las modificaciones en los para-
metros institucionales dardn lugar a que la oferta de mano de obra de las
personas de edad avanzada aumente considerablemente. Son elementos
importantes, en particular, la tasa de acumulacién y la relacién cruzada
con otros regimenes de seguridad social.

3.3.4. Nueva consideracion del gasto social total:
medida de insumo o de producto

Como se vio en el Capitulo 2, el gasto social de diferentes paises
suele compararse tomando como base el ratio del gasto social bruto
publico (RGS). La brecha entre los paises nérdicos en un extremo y
paises como Australia, Canada y los Estados Unidos, en el otro, pare-
cerd grande en estas circunstancias. Sin embargo, como se sefialé6 mas
arriba, el gasto bruto publico estd lejos de ser una medida perfecta del
nivel real de la seguridad social o de la proteccién social. La Tabla 3.5
sefala algunas razones para ello.

Tabla 3.5

GASTO SOCIAL PpBLICO BRUTO Y NETO (como % del PIB),
PAISES SELECCIONADOS, 1997

Dina- Alema- Finlan- Paises Sueci Reino  Estados
uecia

Australia  Canadd marca nia dia Bajos Unido  Unidos

Gasto social

publico

bruto (1) 18,7 20,7 359 292 333 27,1 357 238 158
Impuestos y

cotizaciones
sociales (2) 0,8 2,0 9,2 2,0 85 68 72 22 -06

Gasto
publico neto
B=1-2) 17,9 18,7 26,7 27,2 248 203 28,5 21,6 164

Fuente: Adema (2001).

En primer lugar, existen diferencias en el tratamiento fiscal de las
transferencias de ingresos en los distintos paises. Los paises nérdicos y
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los Paises Bajos «recuperan» una parte considerable del gasto bruto a
través de la tributacion. En ellos, la redistribucion social de los recursos
es mds reducida de lo que sugieren los indicadores del gasto bruto.
Adema (2001) calcula que en Dinamarca y los Paises Bajos, Hacienda
recupera cerca del 25 por ciento de las prestaciones monetarias sociales
brutas publicas y que en Suecia la cifra se sitda un poco por encima del
22 por ciento. En comparacidén, en Australia, el Reino Unido y los Es-
tados Unidos no llega al 5 por ciento.

En algunos paises se proporciona una modalidad indirecta de pres-
tacion financiada con impuestos: descuentos fiscales por razones socia-
les. La DFIT de los Estados Unidos es un ejemplo de exencién fiscal
concedida a las unidades familiares de bajos ingresos *>. Las exenciones
fiscales por razones sociales pueden ofrecerse también a los empleado-
res —por ejemplo, cuando contratan mano de obra de baja califica-
cion— y a fondos privados, siendo un ejemplo de ello el tratamiento
fiscal favorable del que goza el ingreso del capital de los fondos priva-
dos de pensiones.

En segundo lugar, como se ha visto en el Capitulo 1, las transferen-
cias sociales no se limitan al dominio publico. La Figura 3.7 traza el
esquema de las transferencias institucionales puiblicas y privadas forma-
les (es decir, transferencias a través de instituciones del sector privado,
pero no las transferencias informales). Las transferencias privadas for-
males desempefian un papel importante (papel que estd intensificindose
en varios paises) en el suministro de sustitutos cercanos del gasto publi-
co en proteccion social. Para evaluar el monto real de los recursos uti-
lizados en las trasferencias sociales, deberian tenerse en cuenta tanto el
suministro social publico neto como el suministro privado neto.

La diferencia entre los paises en términos del gasto neto social total
es mucho menos pronunciada de lo que sugieren las cifras publicas
brutas. Estas cifras sustentan la teorfa de que, en cierta medida, el gasto
formal privado y el gasto formal puiblico se sustituyen mutuamente.

Por iltimo, también hay una diferencia en la manera en que se
brinda la seguridad social. Por el trabajo de Adema (1999, 2001) sabe-
mos, por ejemplo, que la diferencia entre los paises nérdicos y las eco-
nomias liberales de mercado como la del Reino Unido no estriba en la
cantidad gastada en prestaciones monetarias, sino en el gasto en servi-
cios tales como la formacién y los servicios de mediacién de trabajo y

2 En 1997 el costo del programa ascendi6 a cerca de 30.500 millones de délares, de
los cuales 6.100 millones fueron en forma de descuentos impositivos considerados aqui
como desgravaciones fiscales. El resto, 24.400 millones, son descuentos impositivos que
exceden de las obligaciones fiscales de los receptores y se tratan, por tanto, como gasto
social (libre de impuestos) (Adema, 2001).
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el servicio publico de cuidado de la infancia. Algunos de estos servicios
podrian tener un efecto mucho mayor en las tasas de actividad de la
mano de obra y se les asocia, por tanto, mayor potencial de crecimiento
que a otros.

Figura 3.7

GASTO SOCIAL NETO TOTAL (como % del PIB),
PAISES SELECCIONADOS, 1997
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Fuente: Adema (2001), pp. 27-28,

En resumen, parece que no es el volumen del gasto, sino mds bien
la manera en que se asigna el dinero entre las diferentes prestaciones y
el disefio de las mismas lo que determina el efecto del estado de bien-
estar en la economia y en el bienestar de la poblacion. En términos
generales, el hecho de que se gaste mucho en proteccién social no es
una garantia de éxito medido a través de indicadores clave de resulta-
dos. Los montos del gasto son principalmente indicadores de insumos y
tienen muy escaso poder de prediccidn con respecto a los efectos socia-
les o econdmicos del estado de bienestar.

3.3.5. Resultados del bienestar de diferentes tipos de estados
de bienestar

En las secciones precedentes se ha visto que, dependiendo del tipo
y de la filosofia del estado de bienestar, hay muchas maneras de obtener
su resultado principal (es decir, una proteccién social eficaz). En esta
seccion se tratard el tema de si los resultados de los diferentes procesos
son o no son comparables. En otras palabras, se evaluard la eficacia del
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estado de bienestar utilizando dos indicadores: la medida en que los
regimenes de redistribucién del ingreso ayudan a reducir la pobreza y la
desigualdad en general (regresando de este modo a los principales in-
dicadores de resultados elaborados en el Capitulo 1) y la adecuacién de
la principal prestacion del estado de bienestar (es decir, la concesion de
pensiones para la vejez).

3.3.5.1. Transferencias de ingresos y dindmica de la pobreza

En la Seccién 3.3.1 se sefial6 que la desigualdad del ingreso habia
aumentado a lo largo de la década de 1980 y en los primeros afios de
la de 1990 en varios paises, mientras que permanecia bastante estable en
otros. Pasando de la desigualdad del ingreso a la desigualdad del ingre-
so de las unidades familiares, dos factores son pertinentes: el primero
es el efecto del empleo en la distribucién del ingreso; el segundo es el
efecto de los programas de redistribucion del ingreso.

Dado que la tasa neta de actividad de la mano de obra es relativa-
mente baja en, por ejemplo, los Paises Bajos, la diferencia entre los
Estados Unidos y los Paises Bajos en la distribucién del ingreso por
empleo en la unidad familiar reflejara tanto un efecto salario como un
efecto empleo. Para evaluar el impacto de las reformas del mercado de
trabajo en la desigualdad del ingreso del trabajo —y para garantizar que
las politicas de redistribucion del ingreso alcancen determinados obje-
tivos—, deberia analizarse la importancia relativa de los dos efectos.
Tomado como ejemplo el registro de empleo de los Estados Unidos, la
OCDE ha llegado a la conclusion de que el efecto empleo puede ser
considerable.

La distribucion de las ganancias en las unidades familiares en edad
de trabajar es menos uniforme en los Paises Bajos que en los Estados
Unidos (OCDE 1996d, pp. 40-41). No vamos a juzgar aquf si la distri-
bucién de las ganancias es equitativa. Sin embargo, las secciones pre-
cedentes sugieren que la distribucion de ingresos en los Estados Unidos
no es eficiente desde el punto de vista de la mano de obra de baja re-
muneracién. El porcentaje de desempleados de baja cualificacion es
grande, y al parecer es notable la entrada y salida en trabajos de baja
remuneracién. La mayoria de los casos de pobreza son de corta duracién
y se relacionan con contratiempos pasajeros de individuos cuyo ingreso
es adecuado a lo largo de un periodo mds prolongado. Sin embargo,
algunos grupos tienen un riesgo mayor de caer en un estado de pobreza
mas duradero (OCDE, 2001b; SCP, 2000). El riesgo es especialmente
elevado para aquellas unidades familiares en la que el cabeza de familia
es una mujer, una persona joven, un padre solo, o alguien que dejé la
escuela secundaria, asi como unidades familiares sin ningidn adulto
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empleado. Es también mds probable que los hijos vivan en la pobreza
(OCDE, 2001b; OIT, 2000 a).

La OCDE (2001b) encuentra que las entradas y salidas de la pobre-
za tienden a coincidir con cambios relacionados con el trabajo mas que
con cambios en la estructura de la unidad familiar. La Tabla 3.6 presenta
algunas cifras de riesgos de pobreza relativa para varios grupos econd-
micos y categorias de unidades familiares.

Tabla 3.6

TASAS DE POBREZA, CONDICION SOCIOECONOMICA
Y SITUACION DE LA UNIDAD FAMILIAR,
PAISES SELECCIONADOS, DECADA DE 1990

Reino  Estados Paises
Australia Unido  Unidos Alemania Bajos Dinamarca Suecia
(1989)  (1995) (1994) (1994)  (1996) (1992) (1992)

Promedio de todos

los grupos 20 27 24 12 8 7 13
Condicion
socioeconomica
Empleado 5 7 15 7 4 4 8
Inactivo
no jubilado 69 78 72 33 31 18 19
Jubilado 41 33 28 8 3 5 21
Situacion de la
unidad familiar
Soltero(a),
edad < 30 14 22 28 28 13 29 33
Soltero(a),
30 < edad < 64 27 28 23 15 5 5 5
Madre (padre)
solo, edad < 64 44 68 50 47 41 12 10

Fuente: SCP (2000), calculado a partir de los datos de LIS.

Las diferencias en los grupos inactivos muestran claramente que los
estados de bienestar de la Europa continental logran un éxito mucho
mayor en la contencién de la pobreza entre los grupos inactivos que los
modelos de estados de bienestar residuales de los paises de habla ingle-
sa. La diferencia en las tasas de pobreza de los empleados es menos pro-
nunciada, si bien los Estados Unidos se distinguen por una tasa de po-
breza entre las personas empleadas que es superior alas tasas nacionales
en los estados de bienestar clasicos de Europa.
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El segundo factor que afecta a la diferencia entre desigualdad en
las ganancias y desigualdad en el ingreso de la unidad familiar son los
programas de redistribucion del ingreso del estado de bienestar. En
los paises de la Unién Europea, las transiciones de la pobreza estdn
relacionadas con cambios en las transferencias publicas del ingreso; éste
no es el caso de los Estados Unidos. Los estados del bienestar mas ex-
tensivos dirigen un porcentaje mds alto del gasto social a las unida-
des familiares de bajos ingresos. Se reducen asf las tasas de pobreza en
un momento determinado, pero, lo que es ain mds importante, se con-
tribuye también a disminuir la persistencia de la pobreza (OCDE,
2001b). La OCDE ha encontrado que, por lo general, los pafses con
tasas mas altas de pobreza en un determinado momento se caracterizan
también por una mayor persistencia de la misma. Llega, por tanto, a la
conclusién de que una perspectiva a largo plazo tiende a acentuar, y no
a disminuir, las diferencias transversales de la pobreza entre paises. La
Tabla 3.7 lo ilustra.

Tabla 3.7

POBREZA DE CORTA Y DE LARGA DURACION (%),
PAISES SELECCIONADOS, A MEDIADOS DE LA DECADA
DE 1990

Paises  Reino  Estados
Bajos  Unido Unidos

Dinamarca  Alemania

Tasa de pobreza anual 4,7 12,1 7,8 12,1 16,0
Pobre una vez al menos 9,1 19,2 12,9 19,5 23,5
Siempre pobre 0,8 43 1,6 2,4 9.5
Pobreza permanente de ingreso 1,8 8,1 4,5 6,5 14,5

Fuente: OCDE (2001b), calculado a partir de los datos del panel de unidades familiares.

La Tabla 3.8 presenta algunas cifras sobre la contribucién de la
seguridad social al descenso en la pobreza, definiéndose la pobreza
como un nivel de ingreso de la unidad familiar por debajo del 50 por
ciento del ingreso medio. El niimero de unidades familiares pobres antes
de transferencias tiene una reducciéon minima en los Estados Unidos,
seguido de Australia. Los estados de bienestar cldsicos de Europa, es
decir, Dinamarca, Alemania, los Paises Bajos y Suecia, han tenido
mucho mds éxito. La actuacién del Reino Unido se queda en un término
medio, si bien su coeficiente de Gini del ingreso disponible es peor que
el de cualquier otro pafs en la tabla. El ingreso de mercado y el ingreso
disponible son los que estin mds igualados en los Paises Bajos.
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Tabla 3.8

REDISTRIBUCION DEL INGRESO, PAISES SELECCIONADOS,
DECADA DE 1990

Reino  Estados Paises
Australia  Unido  Unidos  Alemania  Bajos Dinamarca Suecia
(1989)  (1995) (1994) (1994) (1996) (1992) (1992)

Coeficiente de Gini
ingreso del mercado 0,490 0,595 0,528 0,550 0,484 0,546 0,550
ingreso disponible 0,347 0,379 0,382 0,319 0,295 0,328 0,320

Reduccioén de la
desigualdad (%) 29 36 28 42 39 40 42

Fuente: SCP (2000), calculado a partir de los datos de LIS.

3.3.5.2. Adecuacion de las pensiones

El segundo indicador importante para medir la eficiencia del estado
de bienestar es la adecuacién del ingreso después de la jubilacién. Para
evaluarlo es necesario considerar algo mas que la mera cobertura de los
regimenes publicos de pensiones. Como se vio mds arriba, los paises
pueden facilitar considerablemente los planes privados de pensiones y
las personas de edad avanzada recurren a otras fuentes de ingresos,
ademds de las pensiones publicas. A este respecto se ha utilizado la
imagen de un taburete de tres patas, con la pension publica y la pension
privada complementaria sirviendo como dos patas, y el ingreso deven-
gado por los ahorros, como la tercera pata”. En alguna ocasién, se
postula una «cuarta pata»: el ingreso por el trabajo.

Las pensiones profesionales no representan un componente impor-
tante del ingreso total de la generacion actual jubilada en los paises de
habla inglesa. En estos paises, el ingreso derivado de los activos (acti-
vos financieros y propiedad de la vivienda) constituye un componente
significativo, como lo demuestra la Figura 3.8. Esta figura ofrece la
composicién del ingreso (antes de impuestos) de parejas en las que el
cabeza de familia tiene unos 67 afios. Se indican para cada uno de los
paises los quintiles inferior, intermedio y superior. Los cuatro compo-
nentes del ingreso (comenzando por el inferior) son: pensién publica,
pensién profesional complementaria, ahorro privado (por ejemplo, ren-
tas vitalicias e ingresos obtenidos por alquiler de la vivienda) e ingresos
por el trabajo.

» Consejo de Asesores Econémicos (1999), p. 153.
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Figura 3.8

COMPOSICION DEL INGRESO BRUTO DE PAREJAS
DE JUBILADOS Y LOS PILARES DE LOS INGRESOS,
PAISES SELECCIONADOS, MEDIADOS DE LA DECADA
DE 1990

Q1 =20% inferior, Q3 =20% intermedio, Q5 = 20% superior

[ J[0ngreso del trabajo
- Ahorros individuales (tercer pilar) mds la propiedad de la vivienda
|_| Pension profesional ( segundo pilar)

-l Pension puiblica (primer pilar)]

Nota: El cabeza de familia tiene unos 67 afios; el ingreso medio de la cohorte de 67 afios es de 1,0;
las columnas representan el ingreso medio de cada quintil; cifras de 1993-1995 para la mayoria de los
paises, y de 1990 para los Paises Bajos.

Fuente: Calculado a partir de datos de la OCDE (1999b).

Las caracteristicas institucionales del sistema de pensiones se refle-
jan en la Figura 3.8. Francia, Alemania y Suecia cuentan con programas
publicos importantes que proporcionan pensiones relacionadas con los
ingresos. El tamafio de la parte inferior de la barra (el componente
publico) aumenta con la altura de toda la barra. Las verificaciones de
recursos y activos en Australia, como contraste, se traduce en un com-
ponente publico relativamente menor en el quintil superior. Y en los
Paises Bajos, la pensién bdsica (AOW) constituye un «piso» uniforme
en el ingreso total de jubilacién. En Francia y en los Paises Bajos, y en
menor medida en Suecia, el Reino Unido y los Estados Unidos, la pen-
sién profesional representa un pilar significativo, aunque lo es mucho
menos en los grupos de ingresos inferiores. Los paises de habla inglesa
tienen un tercer pilar comparativamente grande. Este pilar de activos
individuales se concentra principalmente en la parte superior de la dis-
tribucién del ingreso.

En paises con un pilar ptblico menos integral, las personas de edad
avanzada tienden a compensarlo con fuentes alternativas de ingresos. Al
mismo tiempo, sin embargo, es evidente que esta tictica tiene una di-
ficultad mucho mayor para los grupos de ingresos mas bajos.
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Esto explica la razén por la que la distribucién del ingreso de
las personas de edad avanzada aparece mds ampliamente extendida
en los paises de habla inglesa que, por ejemplo, en Alemania y Sue-
cia, los paises en los que el porcentaje de transferencias publicas en
el ingreso total de jubilacion es el mas elevado. La Figura 3.9 asi lo
demuestra.

Figura 3.9

DISTRIBUCION DEL INGRESO DE PAREJAS DE EDAD
AVANZADA, PAISES SELECCIONADOS, MEDIADOS
DE LA DECADA DE 1990

Ingreso disponible Q1 / Q3 barra izquierda (sombreado claro); Q5 / Q3 barra derecha (sombreado oscuro)

. [ A O A
0, Estados Unidos 3,171
0,63 Reino Unido 2,66/ I
)53 Francia 2,43
0,59 Australia 2,02/l
0,73 Paises Bajos 2,07| |
0,62 Alemania 2,01
0,64 Suecia 1,771
04 ‘0,6 ‘0,8 J\/_"lﬁ ‘1,8 ‘2,0 ‘2,2 ‘2,4 ‘2,6 ‘2,8 ‘3,0 ‘3,2

Nota: El cabeza de familia se acerca a los 67 afos; cifras de 1993-1995 para la mayoria de los paises,
y de 1990 para los Paises Bajos.
Fuente: OCDE (1999b).

También en Australia y en los Paises Bajos, la extension del ingre-
so es relativamente modesta. En estos dos paises, en particular, depende
del pilar de la pensiéon piblica. En Australia, la pensién publica estd
sujeta a verificacion de recursos (se aplica también una verificacion de
activos), y en los Paises Bajos el pilar piblico proporciona una pension
de tasa fija. Ademds, en ambos paises el ingreso derivado de la propie-
dad de activos estd menos concentrado en la cima que, por ejemplo, en
el Reino Unido y en los Estados Unidos. El Banco Mundial (1994, Ca-
pitulo 4) ha sostenido que los sistemas ptblicos de pensiones tienden
a ser regresivos en sus efectos redistributivos. No es esto, sin embargo,
lo que indican los datos de la OCDE en las Figuras 3.8 y 3.9. Las
pensiones privadas se concentran en los grupos de ingresos mds altos,
y parece probable que la cobertura de las pensiones privadas compense
el impacto de la desigualdad reduciendo el impacto de las pensiones
publicas.

Lo que el grafico muestra es que, aparentemente, todos los regime-
nes publicos de pensiones logran un minimo basico de seguridad en el
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ingreso para todas las edades, aunque a niveles sustancialmente diferen-
tes. En conjunto, el argumento cada vez mds de moda de que los siste-
mas publicos de pensiones y su impacto en la pobreza y en la sustitucion
del ingreso no pueden examinarse aisladamente es objetivamente discu-
tible. El argumento discurre de esta manera: lo que cuenta en ultimo
término es el ingreso total de jubilacién. El ingreso de jubilacién se
compone de diversas fuentes de ingreso. En consecuencia, hemos de
tener en cuenta otros mecanismos comunes de generacion de ingresos
para los ancianos al evaluar la adecuacion del otorgamiento de las pen-
siones publicas. La Figura 3.8 muestra que en todos los tipos de estados
de bienestar cualquier complemento sustancial del ingreso de las pensio-
nes publicas procedente de otras fuentes es, en buena medida un privi-
legio de los ricos, por lo menos hasta ahora.

3.3.6. Union de la teoria con las pruebas: el enigma sigue en pie

De lo visto hasta ahora se puede concluir que los diferentes siste-
mas de proteccion social estdn cumpliendo en mayor o menor grado
su funcién en términos de resultados de proteccién social. Ahora
bien, lo hacen con diferentes niveles de recursos. Cuanto mas dinero
gastan, mejores son los resultados. Sin embargo, esto no quiere decir
que todo el dinero se gaste eficientemente. Se vio en el Capitulo 2 que
una amplia variedad de niveles de gastos puede coincidir con el mismo
nivel de PIB. Vimos asimismo que la interaccién de algunos de los
elementos de no transferencia de los estados de bienestar cldsicos
con la distribucién de las transferencias ejercen una influencia en los
resultados de bienestar. Y vimos que los mecanismos concretos de in-
centivacion tienen un impacto notable en el comportamiento microeco-
némico, y probablemente, en consecuencia, en el crecimiento macro-
econémico.

Se ha podido ver hasta aqui que algunos de los argumentos econ6-
micos tedricos no cuentan con el apoyo de las pruebas. A la inversa,
algunas de las pruebas y los trabajos de los mecanismos obvios de rela-
cién no se explican adecuadamente en las teorfas imperantes. Atkinson,
por ejemplo, sostiene que buena parte de la bibliografia empirica acu-
mulada sobre el tema del ordenamiento del estado de bienestar y el
crecimiento econdémico consiste simplemente en «mediciones sin teo-
ria» y reta a los economistas a exponer mds explicitamente su marco
teGrico >,

Los problemas centrales son los siguientes:

2 Atkinson (1995 a, 1995b, 1997).
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(i) La causalidad puede ser contraria al sentido comiin economico

En la interaccion entre la economia y el estado del bienestar, espe-
cialmente con respecto a aspectos determinados por el tamafio del esta-
do de bienestar, es dificil discernir entre la causa y el efecto. Como se
vio en el Capitulo 2, es muy posible que la causalidad proceda desde el
desempefio econémico hacia el nivel del gasto en bienestar. En la déca-
da de 1960, una de las explicaciones mas ampliamente aceptadas por los
estados del bienestar mds grandes fue la prosperidad. Los paises de
mayor prosperidad podian permitirse gastar mds en proteccion social. La
elasticidad del ingreso de la demanda de gasto social se concibié que
fuese mayor que 1. Sin embargo, otra explicacién de esta direccién de
la causalidad podria ser que el crecimiento lento da lugar a un nivel mas
alto de desempleo y de ahi a mds transferencias de ingreso.

(ii) La serie de medidas utilizadas para planear las pruebas
presenta limitaciones claras

Hemos visto que el RGS tiene limitaciones como medio para des-
cribir el nivel real de prestaciones sociales. El monto del gasto en bien-
estar depende tanto de la tasa media de sustituciéon como del ratio de
dependencia total de la prestacion; dos paises pueden tener un porcenta-
je similar de gasto social respecto del PIB, teniendo uno de ellos una
poblacidn relativamente mds vieja y el otro regimenes mds generosos de
proteccién social.

El RGS tiene también una limitada capacidad de explicacién cuando
se utiliza como variable independiente o como variable dependiente en
los andlisis econométricos. En lugar de interpretar un bajo nivel de PIB
combinado con un gasto social elevado como prueba de causalidad entre
un gasto social elevado y unos resultados econémicos deficientes, se
podria concluir que un aumento en el gasto de bienestar podria no ser
mds que un fenémeno temporal que durara hasta que el PIB hubiese
alcanzado su nuevo nivel de equilibrio. Un elevado gasto social consi-
derado como variable dependiente en un rendimiento econémico bajo
podria interpretarse también como un simple fendmeno transitorio.

Ademas, el RGS, en muchos casos, ni siquiera mide el gasto social
de manera correcta. Los impuestos y las exenciones fiscales para fines
sociales, por ejemplo, son también de importancia capital a este respec-
to. La mayoria de los estudios no toman en cuenta el hecho de que los
paises se diferencien en su tributacion sobre las transferencias de ingre-
sos. Se omite con mucha frecuencia el factor del impuesto sobre la renta
al que se ha renunciado como consecuencia de las exenciones fiscales
por motivos sociales.
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(iii) Se ignoran con frecuencia los costos economicos indirectos

Atkinson sostiene que es importante considerar el impacto financie-
ro directo de la interrelacion entre el tamafio del estado del bienestar y
la economia independientemente de los efectos econdmicos. Es posible
que los regimenes de transferencia social tengan relativamente pocos
efectos presupuestarios, pero sus efectos econdémicos, si se miden en
términos de tasas de crecimiento diferencial, pueden ser sustanciales. De
igual modo, suelen dejarse de lado los costos de oportunidad en térmi-
nos presupuestarios; es decir, que los analistas raras veces se preguntan
qué uso alternativo podria hacerse de los recursos que se canalizan hacia
el sistema de transferencias sociales.

(iv) Es importante la letra pequeiia en el disefio de las transferencias
y en sus efectos incentivadores

Los modelos neocldsicos simples que tratan de rastrear el impacto
econdémico del estado del bienestar no suelen distinguir entre los tipos
reales de transferencias. Ademds del empleo y del desempleo, pueden
distinguirse diversas situaciones en el mercado de trabajo. Las personas
que no estdn empleadas o inscritas en un régimen de prestacion de
desempleo pueden estar asistiendo a colegios a tiempo completo o de-
dicarse a algtn tipo de programa de formacion; pueden estar inscritos en
un régimen de enfermedad, discapacidad o jubilacién anticipada; o ha-
llarse fuera de la mano de obra sin recibir ninguna compensacién finan-
ciera (Atkinson y Micklewright, 1991).

Los modelos econdémicos estandar tienen tendencia a suponer un
tipo de régimen de transferencia bastante estrecho (unidimensional). Sin
embargo, la asistencia social no aplica el mismo conjunto de condicio-
nes que se aplica en el seguro de desempleo (SD). Y existen diferencias
en la cobertura de la seguridad social entre el empleo regular y el empleo
marginal o «atipico». Estas diferencias institucionales afectan al com-
portamiento. El SD puede de hecho proveer un incentivo a aceptar un
trabajo, ya que éste permitiria al solicitante satisfacer los requisitos para
ser elegible (ibid.). Los limites maximos en la duracién del derecho
pueden dar lugar a aumentos en las tasas de riesgo (Katz y Meyer, 1990;
Layard et al., 1991). El SD puede facilitar la adaptacion de los reque-
rimientos de mano de obra a las fluctuaciones estacionales mediante una
practica de despido-reintegracion, como la que se usa en los Estados
Unidos (Feldstein, 1976). La verificacién de recursos, aplicada a la
asistencia social, puede conducir a importantes trampas de desempleo
debido a los altos tipos impositivos marginales efectivos, que no afectan
menos al consorte del cabeza de familia (Doudeijns et al., 2000). En
términos mas generales, los defensores de los programas de proteccién
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social residual tienden a pasar por alto el hecho de que los regimenes
de seguro social vinculan los derechos a los registros de cotizacién.

Volviendo a la tributacién, la evaluacién de la base impositiva to-
mando como referencia a un individuo, da lugar a diferentes efectos de
incentivacién de la imposicion del ingreso conjunto de la unidad fami-
liar (Lindbeck, 1997, p. 1300). Otro ejemplo correspondiente al disefio
del impuesto es el adelantado por Pissarides (1998), que hallé lo si-
guiente. En primer lugar, el impacto de un descuento fiscal en la oferta
de mano de obra depende de la estructura del impuesto sobre el sala-
rio. Elevandose el limite por debajo del cual el ingreso estd exento de
impuestos y del tipo impositivo marginal a la vez, con lo que sigue
generdndose el mismo monto de ingresos, se puede dar lugar a una
disminucién del desempleo, dependiendo del modelo que se utilice. En
segundo lugar, el efecto de un descuento fiscal en el desempleo es
mucho menor si se ajustan los niveles de la prestacion de acuerdo con
los aumentos salariales netos en lugar de los aumentos de los precios.

Es probable que sea acertado concluir que la teorfa econdémica y las
pruebas, por si solas, no nos dan una respuesta clara en cuanto al efecto
neto de las diferentes modalidades de estados del bienestar en los resul-
tados econdémicos y, por tanto, en el bienestar de la poblacién. Eso
puede parecer desalentador. Sin embargo, lo que hemos aprendido con-
firma las conclusiones anteriores de que las medidas de proteccién so-
cial pueden lograr realmente resultados sociales positivos y no estrangu-
lar el desarrollo econémico, y todo esto es alentador. Pasaremos ahora
a otros aspectos importantes del debate sobre el estado de bienestar.

3.4. INSTRUMENTOS ECONOMICOS EN LA GOBERNANZA
DE LAS TRANSFERENCIAS SOCIALES

En los primeros capitulos de este libro se aprendié que los paises
pueden permitirse estados de bienestar muy considerables y lograr, de
este modo, resultados sociales positivos. Incluso asi, no siempre es cier-
to que una combinacién especifica de politicas sociales y econdmicas
asegurard los mejores resultados posibles en asuntos de proteccion so-
cial. Sin embargo, lo que una sociedad no puede permitirse en ninguna
circunstancia es el despilfarro, y el despilfarro estd a menudo asociado
con el suministro de proteccion social por medio de regimenes publicos.
La cuestion es si es posible disefar los regimenes y los sistemas de tal
manera que se minimicen las pérdidas utilizando los incentivos econ6-
micos adecuados para instituciones e individuos en los sistemas publi-
cos, y posiblemente privados, de distribucién de las transferencias.

Los gobiernos no han de administrar los regimenes por si mismos.
Pueden delegar el suministro real a otras entidades publicas o privadas,
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como en Francia y en los Paises Bajos, por ejemplo, donde empleadores
y trabajadores asumen la responsabilidad en el otorgamiento de pensio-
nes profesionales. Otra opcidn es que el gobierno establezca un cierto
nimero de condiciones bdsicas (en lo tocante a la elegibilidad, tasas de
cotizacion, etc.) y utilice los mecanismos de mercado para prestar los
servicios dentro del marco reglamentario.

La bibliografia referente a los mecanismos del mercado como medio
de suministro de proteccién social refleja el debate sobre el estado de
bienestar. Durante los afios 60 y 70, décadas de la expansién del estado
de bienestar, el tema del fracaso del mercado fue de importancia capital
en la discusion académica. Con la aparicién de la economia de la oferta
a finales de la década de 1970, el concepto de fracaso del gobierno se
convirtié en tema de discusién. Parecia a veces que las administraciones
publicas corrieran en pos de objetivos que no coincidian necesariamente
con el interés ptiblico. Esto se ajustaba perfectamente a la opinién de que
el estado de bienestar necesitaba una reduccién de tamafo. Hacia fines
de la década de 1980, e incluso mds durante la de 1990, el tema principal
pasé a ser cémo utilizar los mecanismos del mercado para mejorar el
suministro de bienes y servicios en contextos en los que los objetivos
publicos todavia eran pertinentes. Se comprobé que los fracasos del mer-
cado y del gobierno parecian tener su origen en la misma serie de defi-
ciencias, especialmente en la informacién incompleta.

Esta seccién pretende explorar los mecanismos econdémicos para una
gobernanza eficiente en el sector publico. La Seccién 3.4.1 aporta los
antecedentes de la teoria econdmica que puede utilizarse para desarrollar
un marco légico de cara a la distribucion eficaz de las transferencias so-
ciales, en tanto que la Seccidn 3.4.2 analiza una serie de alternativas para
la realizacién de transferencias sociales, desde distribucién directa por el
gobierno a los mercados reglamentados de bienes y servicios ptblicos.

En las paginas siguientes, por consiguiente, se presenta un marco
econdmico para el disefio de un sistema eficiente de gobernanza me-
diante el establecimiento de los incentivos adecuados para los diversos
participantes en en el proceso de la transferencia. Es preciso determinar
entonces si las transferencias se realizan de manera eficaz y eficiente y
si hay que controlarlas constantemente mediante indicadores de resulta-
dos (lo cual serd objeto de andlisis en el Capitulo 7).

3.4.1. Antecedentes tedricos

Dos lineas tedricas son especialmente pertinentes para el asunto de
la gobernanza en el sector puiblico: economia de la informacion y nueva
economia institucional. Ambas han sido reconocidas bastante tardia-
mente en la historia de la economia: R. H. Coase, en 1991 y D. C. North
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y R. W. Fogel, en 1993 obtuvieron el Premio Nobel en ciencias econ6-
micas por sus contribuciones pioneras a la teoria de las instituciones, y
G. A. Akerlof, A. M. Spence y J. E. Stiglitz obtuvieron el premio en
2001 por sus andlisis de los mercados con informacién asimétrica.

3.4.1.1. Economia de la informacion

La economia de la informacién reanuda el argumento de Keynes de
que las condiciones bajo las que operan los mercados de manera eficien-
te son sumamente restrictivas. El modelo tradicional neocldsico dejé de
lado las imperfecciones de la informacién. En el mundo real, sin embar-
go, tales imperfecciones estan muy generalizadas. Se dice que las imper-
fecciones de la informacién existen cuando una persona (o una de las
partes en una transaccién de mercado) sabe mds que la otra. Los traba-
jadores saben mas acerca de sus capacidades y esfuerzos que el duefio
o el gerente de la empresa, la persona que compra pdélizas de seguros
sabe mds sobre su salud y sobre su comportamiento que la compafiia
aseguradora. Estas informaciones asimétricas, por lo tanto, atafien tanto
a las caracteristicas ocultas (seleccion adversa) como a las acciones
ocultas (riesgo moral).

La seleccion adversa es el problema ex ante del jefe principal que
desconoce las caracteristicas del agente. La solucién para el director o
«principal» (una compaiia de seguros de salud, por ejemplo) estriba en
someter a un chequeo a los solicitantes u ofrecerles un ment de pdélizas
para que elijan; los agentes también pueden sefialar su exceso de infor-
macién, por ejemplo, suscribiendo pélizas con un descuento importante
(es decir, asumiendo un riesgo mayor) para indicar al asegurador de que
no tienen problemas de salud. Si la calidad no es observable y el ven-
dedor no puede convencer a su cliente de que le estd ofreciendo un
producto de alta calidad, los productos y servicios de inferior calidad
echardn del mercado a los productos de calidad superior. El ejemplo de
Akerlof (1970) del mercado de coches usados, en el que las personas no
especializadas encuentran dificil juzgar la calidad de los coches en ofer-
ta, es una buena ilustracién de esta situacién. Una solucién seria aqui
otorgar licencias a los vendedores de coches o emitir certificados de
calidad.

El riesgo moral es el problema ex post del agente, una vez ase-
gurado, comportdndose posiblemente de una manera que afecta a su ries-
go. Si la compaiiia aseguradora lo hubiera sabido de antemano, le hubie-
ra cargado una prima mads elevada. La solucidn en el caso del asegurador
puede ser el copago, o el seguimiento del comportamiento del agente.

En este punto entra en escena el el marco del agente principal
(«p-a»). La teoria del p-a se refiere a situaciones de informacién asimé-
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trica, es decir, situaciones en las que uno de los participantes en la
transaccion (el agente) sabe mds que el otro (el principal). Los contratos,
o mas en general los mecanismos de compensacion, cumplen la doble
funcién de proveer un incentivo (esfuerzo gratificante) y de distribuir el
riesgo. Existe una tension evidente entre estos dos objetivos, en especial
cuando el agente tiene aversion al riesgo.

Holmtrom y Milgrom (1991) han conceptualizado un nuevo aspecto
importante del marco p-a, a saber, la situacién en la que la tarea que el
agente lleva a cabo tiene mas de una dimensién (es decir, cuando el agen-
te es de «multitarea») y el sistema de recompensa es monodimensional.
El ejemplo clésico es la tarea del profesor. El desempefio del profesor no
puede medirse plenamente en términos de los puntajes de exdmenes ob-
tenidos por sus alumnos. Las puntuaciones estandar de los exdmenes a
menudo no tienen en cuenta cualidades importantes como la capacidad
creativa del pensamiento del estudiante y sus aptitudes para la comunica-
cién oral y escrita. Si al profesor se le pagd de acuerdo con la medida
observable de las puntuaciones de exdmenes de los estudiantes, éste,
podria decidir centrarse enteramente en mejorar sus puntajes de los exa-
menes y dejar de lado las dimensiones no mensurables de su tarea. En
la préctica, por lo tanto, a los profesores —y a muchos otros profesiona-
les—, raras veces se les paga de acuerdo con la medicién de los resulta-
dos tales como las calificaciones de exdmenes, sino que se les paga un
salario fijo (a veces, con un componente adicional de rendimiento).

El mismo problema se presenta cuando el gobierno subcontrata los
servicios a agencias independientes o a contratistas privados en el mer-
cado. Por ejemplo, no recompensard a una instituciéon de seguridad so-
cial por el mero hecho de tener un bajo nimero de receptores de la
prestacién de desempleo. Esto no seria sensato. En primer lugar, la
institucién no tendria influencia alguna en la entrada. En segundo lugar,
sOlo cuenta con instrumentos limitados para controlar la salida. Y en
tercer lugar, y aqui esta tal vez lo principal, no importarfa a la institu-
ciéon —al menos, no desde un punto de vista puramente financiero— si
el flujo de salida se debiera al desaliento o a una mayor tasa de actividad
de la mano de obra o al regreso al empleo remunerado. El tnico incen-
tivo serfa rebajar los nimeros en los libros y esto puede lograrse de
muchas maneras, la mayoria de ellas no en interés publico.

Se puede pagar a las instituciones de acuerdo al nimero real de
receptores de prestaciones o pueden recibir un presupuesto, si bien el
presupuesto en la practica nunca serd enteramente fijo. Pueden hacerse
ajustes ex post, de manera que el componente de volumen puede ajus-
tarse al nimero real de beneficiarios, o el componente de precios puede
ajustarse para compensar la inflacién. Pueden hacerse también ex ante:
nivelando los costos esperados de un fondo de seguro de asistencia
sanitaria, por ejemplo, teniendo en cuenta en la férmula del presupuesto
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el porcentaje de ancianos asegurados o la proporcién de personas que
viven en dreas menos prosperas, lo cual es un ejemplo de tal mecanismo
de ajuste. Un fondo de seguros con un gran nimero (desproporcionado)
de ancianos recibiria entonces un presupuesto (desproporcionadamente)
mas alto. En este ejemplo, se disefla el presupuesto para disuadir al
fondo de seguro de entrar en una seleccién de riesgos («descremar»). El
gobierno podria, por supuesto, adoptar otras medidas, como la introduc-
cién de una obligacién legal de los fondos de seguros de recibir a todos
los solicitantes, pero no es probable que esto funcionara perfectamente
si los incentivos financieros apuntan a otra direccidn.

Otra implicacién del marco de multitarea p-a se refiere a actividades
«de fuera». Se trata de actividades del agente que no coinciden con los
intereses del principal. Un ejemplo tipico es el del funcionario que se
dedica a negocios privados en horario de oficina. Holmstrom y Milgrom
(1991) sostienen que es mds probable que el principal prohiba esas acti-
vidades de fuera cuando no tiene los medios suficientes para hacer un
seguimiento del desempefio del agente en las actividades de dentro: su
propio trabajo. Pueden brindarse incentivos para una tarea, de dos mane-
ras: «o la tarea propia (de dentro) puede recompensarse o bien puede
rebajarse el costo marginal de oportunidad retirando o disminuyendo los
incentivos para las tareas competitivas (de fuera)» (idem, p. 27).

3.4.1.2. Nueva economia institucional

Esta linea tedrica se refiere al contexto institucional y a las institu-
ciones responsables de la gobernanza. North (1991, p. 97) define las
instituciones como «las restricciones disefiadas al estilo humano que
estructuran las interacciones politicas, econdmicas y sociales (consisten-
tes) tanto en restricciones informales (como costumbres y tradiciones)
como en normas formales (constituciones, leyes, procedimientos)».

Williamson (1998) distingue un total de cuatro niveles de carac-
teristicas institucionales. El primer nivel comprende costumbres, tradi-
ciones, religién y normas sociales. El entorno institucional formal cons-
tituye el segundo nivel: en €l se sitdan la constitucién, las leyes y la
organizacién del gobierno y del sector publico; los cambios en estas
instituciones se producen de forma gradual, a lo largo de décadas o
incluso de siglos. Se encuentra después el nivel de la gobernanza, en el
que los cambios pueden ocurrir dentro de menos de una década. La
cuestion central en este nivel es conseguir las estructuras de gobernanza
adecuadas. El cuarto nivel es el de la asignacién de recursos y empleo,
en el que los ajustes se realizan continuamente en respuesta a las con-
diciones cambiantes del mercado. Segtin Williamson, éste es el nivel al
que atafie la economia neocldsica, asi como también la teoria del agente-
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principal. La nueva economia institucional, afirma, trata del segundo y
del tercer nivel, especialmente del tercero (el marco de la gobernanza).

Segtn la teoria neocldsica, las instituciones no tendrian que ver con
el funcionamiento de los mercados. Sin embargo, en un mundo con una
informacion imperfecta, es posible que los mercados estén ausentes y la
ausencia de mercados especificos, para la cobertura de riesgos, por ejem-
plo, tiene profundas implicaciones para el funcionamiento de otros
mercados (Stiglitz, 2000). Algunos ordenamientos antes enumerados
para hacer frente a las imperfecciones de la informacién (como el cer-
tificado de calidad), son ejemplos de instituciones que hacen posible el
funcionamiento de los mercados.

Una linea importante dentro del marco de la nueva economia ins-
titucional es la economia del gasto de transaccion. Los gastos de tran-
saccién son los relacionados con la adquisicién de informacién, nego-
ciacion y liquidacién de contratos, y el seguimiento y la vigilancia del
contrato. Los contratos complejos son inevitablemente incompletos.
Contienen lagunas, errores y omisiones, en primerlugar porque los indi-
viduos no poseen una prevision perfecta, y en segundo lugar por el
comportamiento oportunista de las partes contratantes. Por ambas razo-
nes, las transacciones complejas no se producirdn, salvo que se incorpo-
re algin mecanismo de seguro («compromiso creible»). Las institucio-
nes son un medio para ocuparse de estos riesgos.

El enfoque del gasto de transaccion tiene su origen el trabajo de
Coase (1937) sobre la integracion vertical. Las empresas operan en un
mercado, y las transacciones entre empresas y entre empresa y cliente
se se rigen por sefiales de precios. Sin embargo, dentro de las propias
empresas no es el mecanismo de los precios el que dirige las transaccio-
nes, sino las decisiones jerdrquicas. Coase encontré que parecia eficien-
te organizar algunas actividades no como transacciones en el mercado
(fuera), sino restringiéndolas dentro de los limites de la empresa (den-
tro). Es esta decision de «hacer o comprar» la que estd en el niicleo de
la economia del gasto de transaccion.

La misma pregunta puede reestructurarse con respecto al sector pu-
blico. ;Qué actividades deberia realizar por si mismo el sector publico
y cudles podrian ser subcontratadas al sector privado? ;Qué actividades
pueden privatizarse, y cudles no? ;Cudles son, en otras palabras, las
fronteras del sector ptblico?» (Bovenberg, 2000). Se volverd pronto
sobre este tema.

Otra linea dentro del marco de la nueva economia institucional es
el enfoque de los derechos de propiedad. La piedra angular de esta
teoria es la falta de contratos completos, que la lleva muy cerca del
enfoque del gasto de transaccion. El derecho de propiedad es el derecho
a decidir qué sucede en contingencias que no estdn incluidas en el con-
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trato incompleto. Se conoce a éste como poder residual de toma de
decisiones: el poder discrecional que permanece dentro de los limites
establecidos por el contrato y el marco regulador general. La propiedad,
o la autoridad, es importante en las decisiones de inversion (Hart y
Moore, 1990; Aghion y Tirole, 1997). En lo que respecta a las activi-
dades que tienen lugar en el sector publico, el gobierno tiene poder
residual de toma de decisiones en circunstancias no cubiertas por el
contrato. La propiedad otorga control y poder de negociacién en situa-
ciones que los contratos no describen de manera explicita (Shleifer,
1998). Si el gobierno subcontrata actividades al sector privado, el poder
residual queda en manos del sector privado y el gobierno tiene que
utilizar otros instrumentos que no estdn hechos a medida, como son las
reglamentaciones, los subsidios o los incentivos fiscales, para influir en
el comportamiento de los agentes privados (Bovenberg, 2000, p. 299).

Segtin este enfoque, la privatizacion y la subcontrataciéon de los ser-
vicios putiblicos mejoran los incentivos para innovar e invertir en medidas
de reduccion de gastos. Sin embargo, el suministro publico es preferible
si el gobierno no puede impedir que el proveedor privado disminuya la
calidad. Los proveedores privados tienen un incentivo para mantener
bajos los costos y para invertir en técnicas innovadoras, pero el suminis-
tro privado puede afectar la calidad. Hart et al. (1996) han desarrollado
un modelo que explica por qué la subcontratacién al sector privado es,
por lo general, mds barata, pero que en algunas circunstancias da un ni-
vel de calidad inferior. Si el proveedor es un empleado del gobierno no
puede beneficiarse sugiriendo técnicas de calidad innovadora o de recor-
te de gastos y, por lo tanto, puede no tener ningtin incentivo para hacerlo.
Si pertenece al sector privado, puede tener que renegociar el contrato para
conseguir precios mds elevados con el fin de asegurar la introduccién de
una innovacioén de la calidad, de lo contrario no sacaria provecho del
mismo. Las innovaciones para el recorte de los gastos, por otra parte, se
adoptardn siempre en el suministro del sector privado.

Blank (2000) enumera cuatro argumentos para no confiar en el
mecanismo del mercado:

(1) externalidades (que dan lugar a un suministro deficiente o
€XCesivo;

(i) informacién asimétrica (multifacética en insumos/produc-
tos, dificultades en el seguimiento, producto o calidad no ob-
servables);

(iii) problemas de las instituciones (los que toman las decisiones
no son los receptores: «las decisiones del mercado privado del
que toma las decisiones es posible que no produzcan resulta-
dos Optimos para el receptor»; y si el que toma las decisiones
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es el receptor, es posible que no actie siempre en su mayor
interés a largo plazo); y

(iv) negocios de distribucion (garantia de acceso frente al suminis-
tro universal).

Otro enfoque, tal vez menos econdmico y mds orientado a la ciencia
politica, es la opinién de que a menudo los gobiernos no son benévolos.
Grupos de interés organizados (centrados en un solo asunto) pueden
reivindicar con €xito su agenda a costa del contribuyente no organizado
e impotente. Por debajo de esta linea de razonamiento esta el modelo de
la «mano que agarra» (Shleifer y Vishny, 1998), segtn el cual la priva-
tizacién puede considerarse un medio para disciplinar a los burdcratas
e impedirles que se busquen agendas ocultas, patrocinio politico y co-
rrupcion. Este argumento, sin embargo, no es del todo convincente.
«Autovincularse» —comprometiendo a los burdcratas a un contexto de
normas de procedimiento— es ciertamente importante, pero no esta claro
por qué no puede adoptar la forma de una estructura de gobernanza
transparente con un conjunto claro de normas, con comprobaciones y
balances democraticos y un supervisor que se desempefie adecuadamen-
te (Bovenberg y Teulings, 1999).

3.4.2. Otorgamiento piublico frente al otorgamiento privado
de proteccion social

Este es el momento para construir sobre la base tedrica precedente
un marco analitico mds estructurado con pertinencia directa para la rea-
lizacién eficiente de transferencias sociales. Se analizardn primero las
fuentes potenciales de los fallos del mercado y del gobierno que pueden
deducirse de la teorfa econdmica, para delinear después las opciones que
resulten de ese entorno.

3.4.2.1. Fallos del mercado y del gobierno

Al mecanismo del mercado —la «mano invisible» de Adam Smith—
se le atribuye el logro de resultados eficientes. Sin embargo, los merca-
dos fallan. Esto sucede cuando los mercados no regulados no generan re-
sultados eficientes. La «mano invisible» necesita una mano que la ayude.
Pero los gobiernos puede fallar también. Los dos conceptos se analizan
brevemente mds abajo. Entender ambos tipos de fallos y sus razones sis-
témicas es importante para un disefio eficaz de los sistemas de transfe-
rencia social.

Las siguientes fuentes de deficiencias del mercado se mencionan a
menudo en la literatura: monopolios naturales y concentraciones de po-
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der del mercado, bienes y servicios publicos, externalidades y defectos
en la informacién.

Monopolios naturales y concentraciones

Los monopolios naturales son una fuente de fallos del mercado, si
bien los monopolios legales y las patentes —un requisito para proteger
los derechos de propiedad del capital intelectual— pueden dar lugar a
situaciones similares. La empresa monopolistica tiene el poder de fijar
el precio. No se ve restringida, puesto que no hay competidores que
rebajen el precio hasta el nivel de los costos marginales. Sé6lo la elas-
ticidad del precio de la demanda puede actuar como control del poder
de fijacién de precios del monopolista. Cuando los consumidores tienen
la opcién de no comprar el bien o el servicio de que se trata, el mono-
polista tendrd un incentivo para mantener los precios bajos.

Los monopolios y las concentraciones naturales no son, sin embar-
go, un motivo para el suministro publico. La evolucién tecnoldgica
puede permitir la competencia, por ejemplo, en las industrias de red
(comunicaciones, energia, etc.), en las que, debido a la «dependencia»,
varios suministradores pueden utilizar la misma red o un servicio similar
(como Internet) que puede distribuirse a través de diferentes redes. Los
gobiernos pueden suavizar los fallos del mercado aplicando normas bien
disefiadas: los carteles, por ejemplo, estdn fuera de la ley en la mayoria
de los paises del mundo (si no en todos).

Bienes y servicios puiblicos

Atkinson y Stiglitz (1980, Capitulo16) han enumerado los siguientes
motivos de eficiencia en el suministro publico de bienes. Primero, puede
que no sea posible (o que resulte excesivamente costoso) excluir a los no
cotizantes, pues la factibilidad de cobrar por el consumo de bienes de-
pende de la tecnologia disponible. Esto se conoce como el principio de
no exclusion. Segundo, puede que la aplicacién del mecanismo de pre-
cios no sea eficiente debido a que la demanda es ineldstica o porque el
consumo de un individuo no afecta a la cantidad disponible para el con-
sumo de otros individuos. (Se hace referencia a esto ultimo como el prin-
cipio de no rivalidad.) Nétese que para Atkinson y Stiglitz las caracteris-
ticas distintivas no estdn enteramente insertadas en los propios bienes, y
las circunstancias pueden ser también pertinentes. No hay, por tanto, una
eleccion «de una vez por todas» del suministro publico frente al privado
de un conjunto de bienes o servicios. La decision sobre el suministro
publico depende de la tecnologia disponible y de las condiciones de la
demanda, asi como de las caracteristicas técnicas de los propios bienes y
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servicios reales. Por ejemplo, los instrumentos modernos de financiacién
facilitan el seguro privado contra el riesgo de desempleo y cubren el ries-
go de inflacién en la concesion de pensiones privadas.

Externalidades

Las externalidades pueden definirse como efectos colaterales no
anticipados de lineas de accién calculadas. Por ejemplo, las decision del
sujeto A pueden afectar al bienestar de B, y las transacciones entre A
y B pueden afectar al bienestar de C. Los participantes en la transaccién
no tienen suficientemente en cuenta el impacto societario de su transac-
ciéon. En el caso de efectos externos negativos, la transaccién tendria
lugar aun cuando otros individuos experimentasen pérdidas de bienestar.
Coase (1960) ha sostenido que estas externalidades pueden ser negocia-
das; por ejemplo, A y B podrian acordar con C compensarle por los
efectos externos. Sin embargo, esto no siempre es factible, en especial
en situaciones de contratos complejos con muchas partes interesadas. En
estas situaciones se produce el problema del viajero gratuito: no es
posible «internalizar» las externalidades, es decir, excluir a los indivi-
duos que se aprovecharian de un determinado servicio sin contribuir al
mismo. Bovenberg et al. (2003) caracterizan como «intereses publicos»
estas situaciones de contrataciones complejas, en las que los participan-
tes privados en la transaccion no pueden internalizar las externalidades.

Imperfecciones de la informacion

Estas son las imperfecciones citadas en la Seccién 3.4.1.1, que inclu-
yen los insumos y productos multifacéticos, las dificultades del segui-
miento, el producto o la calidad no observables, las caracteristicas ocul-
tas (seleccidn adversa) y los problemas de la institucién (riesgo moral).

Esta lista expone las fuentes mds importantes de los fallos del
mercado. Sin embargo, los mercados, si se los deja a su suerte, fallan,
no sélo porque no operan en un entorno ideal, sino también porque no
producen resultados ideales. Los fallos en la redistribucién, otro motivo
para la intervencion del gobierno, son de particular pertinencia para el
sector de transferencia social.

Fallos redistributivos

Los mercados raras veces dardn lugar a una distribucién equitativa
del bienestar. Ademas, el acceso al mercado no suele ser universal. Los
mercados de seguros —por ejemplo, los mercados de seguros privados
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de salud— restringen el ingreso a individuos o a grupos que se consi-
deren de alto riesgo. Las universidades privadas cobran altos derechos
de matricula actdan barrera para estudiantes de bajos ingresos. Se podria
elaborar una larga lista de ejemplos.

Los fallos del mercado suelen considerarse una justificacion para la
intervencién del gobierno. Los gobiernos podrian intervenir de muchas
maneras para corregirlos: mediante el sistema impositivo, subvencio-
nando a los proveedores, ofreciendo subsidios a los grupos de bajos in-
gresos, imponiendo reglamentaciones; finalmente, el gobierno podria
prestar el servicio por si mismo, que es la manera tradicional de brindar
proteccion social. Al seleccionar el mejor instrumento, el gobierno afron-
ta algunas limitaciones sistémicas que afectan a la eficiencia. Se suele
hacer referencia a estas limitaciones como «fallos del gobierno», aunque
en realidad no son diferentes de los temas ya analizados en el contexto de
las nuevas teorfas de la economia institucional y de la informacién: de-
fectos en la informacidn, contratos incompletos y compromiso creible.

Sin embargo, la intervencion del gobierno suscita también problemas
sistémicos inherentes a toda actividad gubernamental. En primer lugar,
los gobiernos pueden interferir en los derechos de propiedad individual y
la intervencion politica distorsiona los mecanismos de incentivacién vi-
gentes para alcanzar, por ejemplo, los objetivos de la politica social. Un
ejemplo podria ser ejercer presiones politicas sobre el Banco Central al
procurar una politica menos restrictiva. Esto podria dar lugar a que los
mercados perdiesen confianza, a forzar la subida de los tipos de interés,
provocando con ello una disminucién de las inversiones y, finalmente, a
un nivel més elevado de desempleo, exactamente lo contrario de lo que
el gobierno tenia en mente. Este problema de credibilidad se conoce como
la «paradoja de la intervencidén» (Bovenberg et al., 2003).

Un segundo problema es el de la transaccién entre seguro e incen-
tivos. Como se menciond en la Seccion 3.4.1.2, un contrato es un medio
tanto para distribuir el riesgo como para proveer incentivos a la realiza-
cién de determinadas tareas. Una forma de posible intervencion es la
subcontratacion. En este caso, el gobierno necesita equilibrar las ganan-
cias en eficiencia acumuladas mediante incentivos muy poderosos, para
centrarse en determinados resultados en un ordenamiento contractual
contra los riesgos impuestos los proveedores privados (tal vez con aver-
sién al riesgo). Un ejemplo de ello es el debate actual en los Paises
Bajos sobre los contratos de incentivos a los proveedores en el mercado
de servicios de reinsercion recientemente privatizado de (van de Mee-
rendonk, 2003). Las ventajas de un enfoque mds centrado en el resulta-
do y menos en el seguimiento del cumplimiento del contrato (mediante
las obligaciones de los proveedores de servicios de informar sobre el
funcionamiento) debe ponderarse con respecto al mayor riesgo de insol-
vencia de los proveedores de servicios de colocacion cuando un merca-
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do de trabajo afronta una grave recesién econémica y los resultados de
la colocacién pueden ser escasos, no debido a una mala gestion, sino
simplemente a unas circunstancias econémicas desfavorables .

En tercer lugar, estd el problema de la tensién entre la especificidad
de los activos y la competencia. La competencia genera informacién
para el principal —el gobierno— en lo que concierne al funcionamiento
y a los precios de los diversos proveedores en el mercado. Sin embargo,
cuando se requieren inversiones, la competencia sufre el problema del
«asalto» que puede aparecer cuando las inversiones son especificas de
la relacion entre el principal y el proveedor (Malcolmson, 1997). Tome-
mos el ejemplo de un proveedor privado que decide construir el hospital
mas novedoso y adelantado. Una vez realizada la inversion, el provee-
dor tiene las manos atadas: no puede asignar sus activos a un uso alter-
nativo sin experimentar pérdidas sustanciales. El gobierno lo sabe y
podria forzar al proveedor a rebajar el precio (incluso por debajo del
nivel del costo marginal), amenazandole con cambiar de proveedores.
Puede eliminarse este riesgo del proveedor de ser «asaltado» por el
gobierno o por los seguros publicos de salud, negociando un contrato de
servicios antes de realizar la inversion.

En cuarto lugar, las organizaciones a menudo realizan tareas diver-
sas: un fondo de seguro de desempleo, por ejemplo, recauda cotizacio-
nes, evalda las solicitudes y reintegra al empleo a receptores de las
prestaciones. En esta situacion de «multitarea», el gobierno tiene que
decidir si quiere 0 no separar ciertas tareas y asignarlas a diferentes
instituciones, a fin de establecer una situacion de controles y equilibrios.
Sin embargo, esto tiene un precio en términos de pérdida de coordina-
cién. Por lo general, las ventajas de la privatizaciéon son tanto menos
obvias cuanto mds una determinada tarea implica:

 resultados que no son facilmente observables por el gobier-
no; esto se sigue del marco p-a de multitarea descrito en la Sec-
cion 3.4.1.1;

 externalidades para el presupuesto publico. Un ejemplo seria la
privatizacion del riesgo de desempleo o de enfermedad por en-
cima de un determinado umbral (es decir, permitiendo un com-
ponente privado, ademads del pilar piblico, que aporte un apoyo
de ingreso bdsico). Supéngase que el régimen publico otorga una
prestacion que se sitda en el 70 por ciento de las ganancias ante-
riores. Esto daria a la persona asegurada un incentivo para reanu-
dar su trabajo lo antes posible. Si embargo, si la persona ha com-
prado un segurio adicional que cubra la totalidad del ingreso frente

» En el caso de contratos de adquisicién, se produce una transaccién similar entre la
extraccion de renta y los incentivos (Laffont y Tirole, 1993).
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al riesgo de desempleo o de enfermedad, ya no existen incentivos
financieros para reanudar el trabajo. Aun asi, la mayor parte de
los costos se acumula en el fondo del seguro publico. La transac-
cién privada entre el individuo y la compaifiia aseguradora afecta
al presupuesto publico («externalidades negativas»).

3.4.2.2.  Opciones de gobernanza

Los dilemas y transacciones anteriores, por tanto, suscitan la elec-
cién del gobierno entre proporcionar el servicio por s mimo o subcon-
tratarlo a una organizacién (semi)puiblica o a una empresa privada, en
una decisiéon de cardcter multifacético (Bovenberg et al.,, 2003). Ade-
mads, la eleccion no recae s6lo sobre dos alternativas —suministro pu-
blico o privado—, puesto que existe una amplia gama de posibilidades:
puede situarse a los proveedores publicos a precios de mercado, los me-
canismos de elaboracion de presupuestos pueden hacerse a la medida de
los resultados deseados por las autoridades centrales, es posible introdu-
cir una competencia entre los proveedores publicos y dar a los clientes
un papel mds relevante. Pasando del extremo publico al extremo privado
del espectro, se encuentran los siguientes ordenamientos:

(1) Suministro del gobierno (propiedad total del gobierno) con con-
trol de la autoridad (control jerarquico).

(2) Instituciones/organismos publicos (propiedad piblica) con res-
ponsabilidad formal independiente de la responsabilidad ope-
rativa (ejecutiva).

(3) Cuasi mercados (propiedad publica o privada; financiacién pu-
blica) con

— Mecanismo presupuestario.
— Criterio de competencia.
— Incentivo de contratacién en la adquisicion.

(4) Mercados (propiedad privada; financiacién publica o privada)
con

— Licitacién (competencia ex ante).

— Competencia regular (competencia ex post), con/sin com-
probantes.

— Mercados capaces de competir.

(5) Reglamentacién y supervision (requeridas también en todas las
categorias anteriores con
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— Reglamentacién de los mercados (estableciendo un marco;
determinando precio(s) y/o de limites maximos a los pre-
cios; etc.).

— Supervisién (de la competencia y del uso de fondos pu-
blicos).

En primer lugar, existe una categoria de servicios que el gobierno
suministra mejor por si mismo. Tal es el caso cuando se producen ex-
ternalidades a escala nacional. Algunos ejemplos son la defensa nacio-
nal y la politica exterior. La agencia tributaria podria ser otro, aunque
menos evidente, ya que es concebible contar con un sistema tributario
descentralizado con algin mecanismo de compensacién adicional que
sirva para nivelar las diferencias fundamentales en las cargas impositi-
vas. Un mecanismo de esta clase podria incorporarse en la Constitucién
y no requeriria un organismo ad hoc del gobierno. En esta categoria, el
gobierno posee los activos y proporciona el servicio, asumiendo el Mi-
nistro el pleno control jerdrquico. En el eje del «compromiso-flexibili-
dad», se sitia mas cerca de la flexibilidad.

En segundo lugar, hay una categoria de servicios brindados por una
organizacion publica que no es el gobierno central. Por ejemplo, los mu-
nicipios pueden hacerse cargo de la recogida de basura o de los servi-
cios de transporte local. Y pueden establecerse por ley organizaciones
que presten determinados servicios (por ejemplo, un fondo publico de
seguro social). Una caracteristica importante de estas organizaciones
es que las responsabilidades formales y operativas estdn separadas. El
Ministro se compromete a un contrato con la organizacién. El contrato
contiene directrices sobre los resultados y tal vez una serie de directrices
de procedimientos. La organizacién puede elegir los instrumentos que
han de aplicarse para lograr las metas de resultados. La idea que sub-
yace a esta separacion de las responsabilidades formales y ejecutivas es
que las organizaciones descentralizadas presentan menos lagunas de
informacion y estdn en mejor situacion para adaptar los servicios a las
necesidades individuales. El gobierno central, al descentralizar las tareas
y responsabilidades, conviene en intercambiar algunos de los instrumen-
tos de intervencion, a fin de lograr una disminucién de las deficiencias
de la informacién que son caracteristicas del modelo centralizado.

Sin embargo, todo esto tendrd como resultado una ventaja informa-
tiva de los proveedores de servicios sobre el gobierno en lo que respecta
a los verdaderos requerimientos de recursos para cumplir los objetivos
(del gobierno). Para tratar este problema y para mejorar la eficacia de
las organizaciones publicas y de las organizaciones privadas que tienen
financiacién publica, se utilizan instrumentos como la presupuestacion.
El mecanismo de la presupuestacion es un medio para resolver el pro-
blema centrado en el hecho de que el principal —el gobierno central—
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no cuenta con informacién exacta sobre los costos y los esfuerzos del
proveedor. Aun asi, sigue en pie el problema de que el principal defi-
cientemente informado (gobierno central) puede establecer un presu-
puesto demasiado alto o demasiado bajo. Aqui es donde entra en juego
el «criterio de competencia». Este criterio implica la comparacién de los
resultados de diferentes proveedores, todos los cuales hacen frente a
condiciones (tecnolégicas) similares y utilizan los resultados en el dise-
flo del mecanismo de financiacién. Esto requiere que el principal formu-
le un conjunto de criterios de desempefio. Tomando puntos de referencia
del rendimiento de las diversas organizaciones —que a menudo operan
en diferentes areas—, el principal adquiere la informacién requerida.
Posteriormente, el principal podrd adaptar el presupuesto al nivel de
costos de la organizacién mads eficiente.

En situaciones de adquisicién es 6ptimo que el gobierno ofrezca un
menud de contratos de incentivos. La idea es que el contrato deberia
hacerse a la medida de la informacién de la empresa®. Una caracteris-
tica comiin de estos ordenamientos es la creacién de un «cuasi merca-
do», un mercado gestionado disefiado para imitar los resultados de los
mercados reales.

En el proceso de regulacion precisa de los mecanismos financieros,
el gobierno afronta una transaccién entre seguridad e incentivos. En la
categoria subsiguiente —confiando en los mercados— afronta una tran-
saccion adicional entre especificidad de los activos y competencia. La
licitacién competitiva (competencia ex ante) es preferible a la compe-
tencia regular ex post en situaciones en las que las inversiones inmovi-
lizadas pueden suscitar comportamientos oportunistas del gobierno. El
proceso politico tiende a ser inestable y esto podria inducir a los inver-
sores privados a mostrarse reacios a participar en proyectos de infraes-
tructuras, en las empresas de servicios publicos, pero también en el
sector hospitalario, por ejemplo.

El suministro de servicios podria abrirse a la competencia especifi-
cando y anunciando los requerimientos del servicio, convocando licita-
ciones y contratando —para plazos fijos— con el proveedor que presen-
te la oferta mas favorable (Lundsgaard, 2002). Un ejemplo podria ser el
encargo de servicios de inversion para la colocacién de las reservas de
la seguridad social en los gerentes de inversién competitivos, utilizando
tasas internas de rendimiento a corto y a medio plazo dentro de las
directrices globales de la politica de inversiones, como puntos de refe-
rencia para la competencia (véase el Capitulo 6). Se introduce la com-
petencia ex ante y se concede pleno acceso a los nuevos participantes.
Lundsgaard (2002) sostiene que «la apertura de la licitacién competitiva
a nuevos participantes la convierte en un mecanismo mas sélido que la

* Laffont y Tirole (1993) aportan una extensa elaboracién tedrica.
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fijacion de puntos de referencia para hacer patente el verdadero nivel de
los gastos necesarios».

A efectos de que la licitacién sea un medio para el logro de los
objetivos del gobierno, han de satisfacerse algunos requisitos. Uno de
ellos es la transparencia: el organismo de compras tiene que contar con
una informacion sobre la trayectoria del funcionamiento y de la calidad
del servicio, y es necesario que los procedimientos para seleccionar a
los contratistas sean transparentes. Otro requisito es que los proveedores
compitan en un nivel de terreno de juego. Esto reviste especial impor-
tancia cuando los proveedores con acceso a los recursos financieros
publicos (a causa del hecho de que también llevan a cabo tareas publi-
cas) son admitidos en el mercado, puesto que podrian otorgar subven-
ciones cruzadas a sus actividades de mercado con cargo a los recursos
publicos y ofrecer precios mds bajos que sus competidores.

El gobierno también podria permitir la competencia regular ex post
en el mercado. Los clientes tendrian entonces la opcién de seleccionar
a un proveedor del servicio. Esto puede ser un poderoso incentivo para
que los proveedores mejoren sus estdndares de servicios. Una vez mads,
la transparencia es una condicién importante para que dicho mercado
sea eficiente. En cuanto a servicios como la atencién sanitaria y la
educacién, por ejemplo, financiados principalmente con recursos publi-
cos, el gobierno podria recurrir a los comprobantes. Se trata de presu-
puestos asignados para uso especifico, utilizados para pagos no a los
proveedores, sino a los clientes, para la compra de un determinado ser-
vicio. La ventaja de este arreglo es que permite al mercado funcionar sin
restricciones, manteniendo al mismo tiempo el acceso a grupos de clien-
tes de bajos ingresos y/o de alto riesgo. Puede lograrse un efecto similar
en un marco de presupuesto por usuario, con la incorporacién de pard-
metros relacionados con los riesgos —por ejemplo, la edad o el nivel de
educacion— en la férmula del presupuesto. En los Paises Bajos, por
ejemplo, se aplicé esto en el drea de fondos de enfermedad y en el pre-
supuesto de los gastos de asistencia social de los municipios.

Incluso en mercados con un ndmero limitado de proveedores, la
competencia es factible siempre que el mercado sea susceptible a la
competencia, es decir, que los umbrales para los nuevos afiliados sean
bajos. El mercado para servicios hospitalarios serd, por tanto, menos
susceptible a la competencia que el mercado para los servicios de lim-
pieza. Los mercados con licencia gubernamental para los proveedores
son menos susceptibles a la competencia que los que carecen de esas
barreras legales de entrada.

La reglamentacion y la supervisién no son sustitutos del suministro
publico o del mercado; deberian considerarse mds bien como comple-
mentos. Incluso en el caso de que el proveedor sea el gobierno, se apli-



236 Financiacion de la proteccion social

card la legislacion y el Parlamento podrd designar un supervisor (por
ejemplo, la Oficina de Auditoria Nacional en el Reino Unido). En situa-
ciones en las que el gobierno se confia en el mercado para proveer los
servicios, se requiere un marco normativo y un supervisor que salva-
guarde la competencia leal entre proveedores y el acceso a los servicios
de clientes de bajos ingresos o de alto riesgo. El papel del gobierno
cambia entonces del de proveedor directo al de regulador.

3.4.2.3. Conclusiones

Los fallos del mercado no son suficientes para legitimar la interven-
cién del gobierno, puesto que los mismos factores, especialmente las
deficiencias en la informacion (incluidos los problemas de los organis-
mos) y los contratos incompletos se han difundido ampliamente tanto en
el suministro publico como en los mercados. Sin embargo, las transac-
ciones complejas dan lugar a externalidades y son éstas las que pueden
afectar a los intereses publicos. La proteccion de los intereses publicos
constituye el motivo principal para la intervencion del gobierno en los
mercados privados, y en este contexto los intereses publicos incluyen
los asuntos relativos a la redistribucion.

El gobierno necesita equilibrar las ganancias de la intervencién con
las pérdidas y seleccionar las lineas de accién mds apropiadas. La teoria
econdémica no ha conseguido aportar hasta ahora un conjunto claro de
directrices generales para los politicos sobre cuidndo y hasta qué punto
intervenir, y cudndo no, y en cualquier caso sigue siendo importante con-
trolar las consecuencias sociales del mecanismo de gobernanza elegido.

El gobierno deberia establecer un marco que garantizara los resul-
tados sociales, pero que aportara también todos los incentivos posibles
para una realizacion de transferencias eficaz que pudiera alcanzar esos
resultados. Ese marco incluye la legislacion y la aplicacién de la ley que
garantice los contratos, defina y proteja los derechos de propiedad, exija
que el gobierno haga un seguimiento de los mecanismos del mercado y
establezca condiciones que promuevan la competencia leal y que proteja
los intereses de los consumidores y de los trabajadores (como el regla-
mento de seguridad de los productos y las normas de salud y seguridad
laborales). En dltimo orden, aunque no en importancia, requiere ordena-
mientos del estado de bienestar que garanticen —pero no necesariamen-
te brinden— a todos los ciudadanos un nivel basico de subsistencia, asi
como el acceso a los servicios de salud y a la educacién. Si la gober-
nanza es capaz de establecer las normas o suscribir un contrato sin
lagunas que en ambos casos garantice un resultado definido, es entonces
escasa la finalidad econdémica en un debate puramente ideoldgico sobre
el suministro puiblico frente al privado.
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Por ultimo, los sistemas de suministro y de financiacién tienen que
superar una doble prueba:

a) (Pueden obtener los resultados sociales que se desean?
b) (Pueden hacerlo de una manera eficiente?

La mayoria de los sistemas de suministro privados y ptiblicos no
superardn estas pruebas. Si tanto los sistemas publicos como los priva-
dos pueden conseguir los resultados deseados, el costo real del suminis-
tro deberfa, en la prictica, inclinar la balanza.

3.5. (PODREMOS PERMITIRNOS EL ESTADO DE BIENESTAR
EN EL FUTUROQO?

Los andlisis de las Secciones 3.2 y 3.3 eran de caricter retrospec-
tivo. Los estados de bienestar contemporaneos, sin embargo, se enfren-
tan ahora a dos retos que estdn asumiendo rdpidamente nuevas dimen-
siones y que que plantean preguntas acerca de si el disefio actual del
estado de bienestar sigue siendo accesible. La «accesibilidad» es un
concepto confuso que requiere una aclaracién. Dado que no hemos sido
capaces de establecer qué es lo que constituye en términos econdmicos
el gasto social éptimo, deberemos recurrir a un concepto del ingreso
pragmadtico en cuanto a la accesibilidad. Se supone aqui, sencillamente,
que los SNPS son accesibles mientras la poblacién esté dispuesta a fi-
nanciarlos. En consecuencia, es en ultimo término la voluntad de pagar
lo que determina la accesibilidad. Esa voluntad dependerd del nivel de
los impuestos y de las cotizaciones. Dos nuevos desarrollos podrian
hacer que este nivel ascendiera: el cambiante entorno demografico y la
internacionalizacién de la economia global.

3.5.1. El desafio demografico

El gasto en pensiones representa mds del 50 por ciento de todo el
gasto social en casi todas partes, y las proyecciones examinadas en el
Capitulo 2 indican que este porcentaje seguird creciendo. El envejeci-
miento hard subir el gasto de las pensiones (y de la salud) en las proxi-
mas décadas, ejerciendo, en particular, una presién en los presupuestos
del gobierno en paises con un pilar extensivo de pensiones publicas
financiadas mediante el reparto.

Como se apunt6 en el Capitulo 2, el ratio de dependencia de la vejez
se acelerard durante las proximas décadas. El crecimiento anticipado ha
sido estimado entre una mitad y un punto porcentual en todos los paises
aqui resenados. Ello significa que la presion sobre los sistemas de pen-
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siones aumentard en consecuencia, y algunos podrian llegar a hacerse
insostenibles. Thompson (1998) mide el costo total del mantenimiento
de los jubilados («la carga de la jubilacién») como la relacién entre el
consumo de los jubilados y el PIB. La «no sostenibilidad» significarfa,
por tanto, que la poblacién estd considerando ese porcentaje como de-
masiado elevado. Son, pues, ante todo, términos politicos, y no términos
econémicos. Cuando un sistema de pensiones se convierte en «insoste-
nible», se dispone de cuatro instrumentos de politicas para aliviar la
presion financiera y fiscal (Holzmann, 1997):

(i) disminuir las tasas de sustitucién de las pensiones;
(i) aumentar las tasas de cotizacion;
(iii)) aumentar la edad de jubilacion efectiva; y

(iv) reasignar recursos de otras partes en el presupuesto del go-
bierno (aumentando los impuestos, permitiendo un mayor
déficit presupuestario, o reasignando fondos dentro del presu-
puesto).

La contabilidad generacional puede poner de manifiesto el impacto
del envejecimiento en la carga esperada de impuestos/cotizaciones de
las diferentes cohortes de la poblacion. Es también un medio de evalua-
cién de en qué medida existe un equilibrio a largo plazo de las finanzas
publicas. Se trata de un método bastante novedoso, pero se ha aplicado
ya en algunos paises (Auerbach et al., 1999). La contabilidad generacio-
nal muestra los pagos netos o los ingresos netos de todas las cohortes
(el valor actual de todos los impuestos y cotizaciones, las transferencias
de ingresos recibidas y los servicios publicos en el transcurso de la
vida). Nos permiten evaluar cudles son las cohortes que sostienen la
carga mas pesada y cudles son las que reciben los ingresos. La Tabla 3.9
muestra estos datos para dos cohortes, una que acaba de entrar en el
mercado de trabajo (25 afios) y otra que estd en el umbral de la jubila-
cién (65 afos). Puede verse que las personas de mds edad en paises con
un pilar extensivo de pensiones publicas (en especial Bélgica, Francia y
Alemania, y, en menor grado, Italia y Suecia) reciben mds que las per-
sonas de edad avanzada de los restantes paises considerados. La gene-
racion que acaba de comenzar su carrera laboral, sin embargo, tiene un
ingreso negativo en toda su vida. La tabla muestra algunas diferencias
importantes entre los paises: las asignaciones netas mds grandes se
encuentran en Suecia, Francia y Alemania, y las mds reducidas, en
Australia y en los Estados Unidos. Con todo, es preciso advertir, que los
resultados de los andlisis de la contabilidad generacional son extrema-
damente sensibles a los tipos de descuento utilizados.



Tabla 3.9

CONTABILIDAD GENERACIONAL DE DOS GRUPOS (edades de 25 y 65 afios) EN MILES DE DOLARES
(determinados para el PIB/capita), PAISES SELECCIONADOS, 1995

Paises Suecia Estados

Australia Bélgica  Canadd  Dinamarca  Alemania  Francia  Italia  Japon ; :
Bajos Unidos

(1) Asignaciones netas
durante toda la vida

de la generacion de
25 afios de edad 202 337 247 295 408 409 250 360 321 414 173

(1) Asignaciones netas
durante toda la vida

de la generacion de
65 afios de edad -18 —206 -107 -219 278 257 -188 58 124 -161 -96

Fuente: Kotlikoff y Leibfritz (1999), pp. 82-84.

6¢C
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No obstante, los datos de la Tabla 3.9 nos permiten examinar las
politicas que los gobiernos de varios paises tienen a su disposiciéon para
adaptarse a las presiones creadas por una poblacién envejecida. Se ha
mencionado ya que la no sostenibilidad es, sobre todo, un término po-
litico: significa que, cuando se toman las decisiones en materia de asig-
nacién dentro de todos los presupuestos puiblicos y paraestatales, no se
da un acuerdo politico para aumentar el porcentaje de recursos que se
asigna al sistema de pensiones (es decir, la financiacién del consumo de
los ancianos). Los resultados de los cdlculos implicitos o explicitos como
los de la Tabla 3.9, pueden determinar la voluntad de las futuras gene-
raciones mas jévenes de financiar el régimen publico de pensiones.

De los cuatro instrumentos enumerados arriba, la disminucion de las
tasas de sustitucion en el pilar piiblico puede ser una opcidn para paises
con importantes regimenes publicos relacionados con las ganancias, pero
en mucha menor medida para paises que cuentan con un pilar publico de
tasa uniforme. Este dltimo grupo cuenta ya con un pilar mas importante
de pensiones privadas. Algunos de estos regimenes privados son de coti-
zacion definida. Aumentar la tasa de cotizacion significa que en todos los
paises la generacion trabajadora actual tendrd que afrontar una carga neta
aun mas pesada. Reasignar el presupuesto del gobierno no es verdadera-
mente pertinente aqui, ya que no altera el desequilibrio generacional.

Esto nos deja con la opcién de aumentar la edad de jubilacion
efectiva. Bovenberg y ter Rele (1999) han calculado la contabilidad
generacional para los Paises Bajos teniendo en cuenta el incremento
gradual de la tasa de empleo en los grupos de mds edad (esta ha sido
la tendencia desde mediados de la década de 1980 en adelante). Calcu-
laron que el desequilibrio generacional se ve afectado por un aumento
de la tasa de empleo y por la subida que se espera de los ingresos en
concepto de pensiones privadas (debido a la maduracién de los regime-
nes de pensiones privados). Mientras no se pudiesen suprimir comple-
tamente los desequilibrios, podrian reducirse al menos de manera con-
siderable.

Es evidente que los resultados de la contabilidad generacional de-
berian ser tomados con cierta cautela. No aportan necesariamente un
cuadro global del equilibrio de toda una vida entre las prestaciones
explicitas e implicitas concedidas por los sistemas nacionales de protec-
cién social y las asignaciones realizadas para su financiacién. Genera-
ciones futuras, de menor tamafio, pagardn cotizaciones mas altas para
las pensiones, pero probablemente se beneficiardn de unas transferen-
cias mucho mas grandes durante su juventud de lo que lo fueron en las
generaciones anteriores. No todas estas transferencias serian necesaria-
mente transferencias monetarias informales o formales; podrian ser tam-
bién transferencias en especie, como clases poco numerosas en la escue-
la, creando un entorno mds apto para el aprendizaje.
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Los resultados de la contabilidad intergeneracional han de soportar
también la exclusion de las transferencias privadas de ingreso y riqueza
en las sociedades. Célculos preliminares de la OIT FACTS muestran
que una persona nacida en 1950 en Alemania y con una vida privada y
laboral «normal», se jubila a los 60 afios y fallece a los 83 afios, tiene
un ingreso disponible de por vida que es un 20 por ciento mas bajo que
el de una persona nacida en 1980. La razén es simple. Los cdlculos
afladen transferencias informales del ingreso intrafamiliar al ingreso
percibido por el trabajo y por las transferencias formales. En este caso,
las transferencias informales del ingreso mds grandes debido a nuclesos
familiares mas reducidos, las edades mads tardias de entrada en el mer-
cado de trabajo y los ingresos globales de la familia mas elevados,
compensan ampliamente los impuestos y las cotizaciones mds altas y las
prestaciones mds bajas de las generaciones mds jévenes. Esto muestra
también —invirtiendo el andlisis— el costo neto atin considerable de
criar a los hijos en ese escenario nacional. Es posible que se calculen
efectos parecidos para otros paises. En consecuencia, se podria sostener
que las prestaciones relacionadas con los hijos y la familia siguen siendo
en términos econdémicos, demasiado bajas para aportar incentivos a las
familias de cara a que corrijan el problema del envejecimiento teniendo
mas hijos.

Sin embargo, los cdlculos anteriores muestran con certeza —confir-
mandose asf las conclusiones alcanzadas en el Capitulo 2— cémo puede
frenarse el impacto del envejecimiento. La ampliacién de la base impo-
sitiva mediante el logro de un aumento considerable de la tasa de em-
pleo, es una manera de mantener los costos controlables. Y, a medida
que aumenta el nimero de personas de edades entre los 55 y los 64
afos, la tasa de actividad de la mano de obra de este grupo de edades
tiene que aumentar.

Un factor que no ha sido abordado hasta ahora, se sitda fuera del
juego de herramientas de la politica estdndar de proteccion social, pero
estd adquiriendo una cierta importancia en el debate europeo sobre
politicas sociales: la inmigracién de sustitucion. Actualmente, Europa es
la regién que mds estd haciendo frente al problema inminente de enve-
jecimiento, ya que otras partes del globo son todavia jévenes. ;No seria
l16gico, por tanto, importar simplemente mano de obra joven a Europa,
aumentando, de este modo, la base impositiva y resolviendo el problema
de la creciente dependencia demogrifica? El Informe Temdtico 2 pre-
senta una investigacion cuantitativa preliminar del problema y concluye
que la respuesta a esa pregunta es: ciertamente no, o probablemente s6lo
en un mundo ideal no xenéfobo.

El Informe Temdtico 2 intenta evaluar qué flujos de inmigracién se
requeririan en los paises de la UE para mantener un determinado nivel
de crecimiento del PIB per cdpita (un elemento que representa el es-
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tdndar de vida) en las proximas décadas. El razonamiento es que, si
pueden mantenerse los niveles de PIB per cépita, entonces los sistemas
de transferencia social serdn probablemente sostenibles. Si los niveles
recientes de crecimiento per capita son la meta declarada, entonces la
migracién de sustitucion —sin ningiin cambio en la tasa de actividad de
la mano de obra de la poblacién original— darfa lugar a que la pobla-
cion total de la UE simplemente estallara. La razén es que cada nuevo
joven inmigrante llegard de ordinario con sus dependientes, y todos los
nuevos habitantes necesitarfan alimentarse, es decir, que requerirfan el
mismo PIB per capita que la poblacién nativa (si no de inmediato,
después de un corto periodo de transicidn), lo cual llevaria a una nue-
vabrecha laboral tras cada oleada de inmigrantes, que tendria que llenar-
se con cifras siempre crecientes de nuevos inmigrantes. El modelo se
estd «mordiendo la cola». La conclusién obvia es que una combinacién
de mas trabajo y de mayor duracién y expectativas modestas de ingresos
probablemente contendrian los efectos del envejecimiento. Esto signifi-
ca que todavia tendrian que ponerse plenamente en practica los instru-
mentos cldsicos de politica descritos mds arriba.

3.5.2. El desafio de la internacionalizacion

La creciente integraciéon econdmica de las ultimas décadas del si-
glo XX coincidié con un aumento de la desigualdad salarial —especial-
mente en los paises de habla inglesa— y con un desempleo cada vez
mayor entre la mano de obra de baja cualificacién, principalmente en la
Europa continental. Esto dio lugar a teorias de que el comercio perju-
dica a los trabajadores menos capacitados de las economias avanzadas
(Wood, 1995). Segtin estas teorias, esos trabajadores salen perjudicados
porque sus salarios no se fijan en sus propios mercados nacionales, sino,
en linea con el neocldsico «teorema de la igualacién del factor precio»,
en Manila, Bangkok o Beijing, seguin la expresion de Freeman (1995).
Otros han sostenido que el comercio no fue el principal culpable. Eran
demasiado pocos los trabajadores de baja cualificacién empleados en las
industrias manufactureras para explicar el crecimiento comprobado de la
desigualdad; la mayoria de los puestos de trabajo de baja cualifi-
cacion se encontraban en del sector protegido de los servicios. Por el
contrario, los cambios tecnoldgicos pudieron ser los responsables de la
demanda deprimida de mano de obra de baja cualificacién en las econo-
mias avanzadas (Sachs y Shatz, 1994).

El debate todavia no estd cerrado, y probablemente tiene sentido
llegar a la conclusién de que ambos argumentos contienen elementos de
verdad. Lo que importa, sin embargo, a los fines de este libro no es tanto
el impacto de la internacionalizacién sobre los salarios como el grado en
que se ve afectada la capacidad de los gobiernos nacionales de fijar sus
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propias metas de la proteccidn social. Los criticos del estado de bienes-
tar han sostenido que la creciente apertura internacional crea dificulta-
des para obtener ingresos suficientes, y se precisa, por tanto, una dismi-
nucién del tamafio del estado de bienestar.

En apoyo a este argumento pueden citarse tres tipos de restricciones
que impone la integracién econémica internacional en las politicas so-
ciales a escala nacional. El primero es el comercio. Ya hemos descubier-
to que el comercio no puede considerarse responsable del problema de
la mano de obra de baja cualificacién, o por lo menos no el principal
sospechoso. La pregunta siguiente es en qué medida el comercio podria
ser motivo para una reduccion del estado de bienestar. El canal seria a
través de los altos costos laborales que conducen a precios no compe-
titivos de los bienes y servicios comerciables. En primer lugar, existen
pruebas suficientes de que es mds probable que se vean afectados los
salarios deducidos los impuestos que los costos laborales . En segundo
lugar, gran parte del comercio es regional, no global (Ruigrok y van
Tulder, 1995). Cuando Francia intercambia un Renault por un Volkswa-
gen alemdn, no se ve afectado el estado del bienestar de ninguno de
estos paises. En tercer lugar, el gasto publico —en educacion y servicios
de asistencia sanitaria, por ejemplo— aumenta la productividad del tra-
bajo; las transferencias del ingreso pueden intensificar la capacidad em-
presarial, o la voluntad de asumir riesgos. En este sentido, el gasto pu-
blico social, lejos de debilitarla mejora la competitividad del sector de
bienes comerciables del pais.

La segunda restriccion es la movilidad de la mano de obra. A este
respecto, puede hacerse una distincién entre mano de obra de alta y de
baja cualificacién. La mano de obra altamente cualificada y los cambios
tecnoldgicos estdn relacionados; son complementos, no sustitutos. De
ahi que en un marco neocldsico estdndar (Heckscher-Ohlin), los paises
se especializardn: la mano de obra altamente cualificada se ird a paises
industriales avanzados, y la mano de obra de baja cualificacién desapa-
recerd de los mismos. Sin embargo, los hechos no avalan esta teoria. Lo
que se observa, por el contrario, es la difusion gradual de la tecnologfa.
En la etapa inicial, después de la Segunda Guerra Mundial, Japén era un
pais de bajos salarios e intensivo en capital, pero desde la década de
1960 en adelante cerré rapidamente la brecha con los Estados Unidos y
las economias europeas, y se especializé de manera creciente en produc-
tos de alta tecnologia. Con un desfase de cerca de una década y media
se desarroll6 el mismo proceso en «tigres econdmicos» como la Re-
publica de Corea, Taiwan y Singapur. En la década de 1990, paises
como Tailandia y Vietnam dieron el salto y en la actualidad también
China estd preparada para la transicién. En realidad, algunas dreas cos-
teras de China continental (las provincias de Guangdong y de Fujian,
por ejemplo) se estdn ya desarrollando rapidamente para convertirse en
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baluartes de la tecnologia media, atrayendo gran cantidad de mano de
obra inmigrante del interior rural. Con la difusién de la tecnologia llega
una mejora de las cualificaciones, mientras que la mano de obra de baja
cualificacién fluye en la direccidon opuesta, buscando a menudo medios
de subsistencia en los sectores informales de las economias de paises
industriales avanzados. En ellos, estos trabajadores inmigrantes siguen
siendo en gran parte extranjeros sin ningtin derecho a las prestaciones
generosas del estado de bienestar.

La tercera restriccién posible es la movilidad del capital. Esta es
probablemente la de mayor peso, y la crisis asidtica de los dltimos afios
de la década de 1990 ha demostrado que los mercados de capitales
pueden ejercer realmente un gran impacto en las economias con debili-
dades institucionales. Empero, las administraciones gubernamentales
ineficaces e ineficientes (o corruptas) son las principales culpables. Los
impuestos y los regimenes de proteccién social no se clasifican como
debilidades institucionales, salvo que los esfuerzos de inversién o el
ahorro estén tan distorsionados que las inversiones dejen de ser renta-
bles. Si los regimenes de proteccion social estdn bien disefiados, pueden
ser incluso un activo para atraer capital riesgo del extranjero.

Hay pruebas de que los paises estdn actualmente envueltos en una
competencia tributaria, si bien sus efectos parecen mucho menores de lo
que cabria esperar. En el caso de la competencia tributaria desatada por
la globalizacion, cabria esperar que se observaran tasas fiscales descen-
dentes sobre el capital y tasas fiscales ascendentes sobre el trabajo y el
consumo. En particular, deberian haber subido las tasas fiscales sobre el
mads inmévil de los factores de produccién, la mano de obra de baja
cualificacion. La Tabla 3.10 muestra las tasas fiscales medias efectivas
(TIME)* en algunos paises de la OCDE. Las cifras no manifiestan
ningtin descenso general del TIME sobre la rentabilidad del capital, si
bien los TIME sobre los ingresos del trabajo y el consumo se habian
elevado considerablemente. Un andlisis mas detenido de los ingresos
tributarios y de la base impositiva (véase la Tabla 3.11) permite com-
probar que el importante descenso de estos ultimos ha sido responsable
de la subida de los TIME sobre el ingreso del trabajo. Se subieron los
TIME con el fin de compensar la contracciéon de la base impositiva.

Las Tablas pueden interpretarse de manera que permitan llegar a la
conclusién de que la mano de obra nacional debe absorber parte de las
presiones de la internacionalizacién. Sin embargo, ello supondria un
problema masivo solamente si el ingreso disponible en los paises indus-
trializados cayera notablemente como consecuencia de nuevas presiones

" Los TIME se calcularon tomando el ingreso fiscal de una partida especifica de los
ingresos, como el ingreso generado por el capital, y dividiéndolo por la base impositiva
con respecto a esa partida especifica del ingreso.



Tabla 3.10
TASAS FISCALES MEDIAS EFECTIVAS (como % del PIB), PAISES SELECCIONADOS DE LA OCDE, 1980-1997

Capital Trabajo Consumo

1980-85 1986-90 1991-97 1980-85 1986-90 1991-97 1980-85 1986-90 1991-97

Estados Unidos 28,3 29,2 31,1 21.6 22,1 22,6 6.3 5.9 6,1
Alemania 22,9 21,1 19,9 33,1 34,8 359 14,8 14,6 15,8
Francia 243 229 23,6 354 38,5 40,2 18,8 19,0 18,0
Reino Unido 46,4 47,1 384 243 223 21,0 16,0 16,4 16,9
Australia 26,1 28,0 28,0 21,4 23,7 22,6 14,0 13,5 11,9
Paises Bajos 22,5 23,4 24,7 41,1 42,0 41,0 16,1 18,3 18,7
Noruega 27,1 22,8 20,2 33,8 34,7 35,5 27,6 27.4 26,9
Suecia 25,5 35,3 30,5 46,8 51,0 48,5 17,7 20,4 18,7
Suiza 22,4 25,9 25,1 27,2 28,1 30,2 8,5 8,9 8,4
OCDE 25,1 26,7 26,6 30,0 32,2 334 16,1 17,2 17,1
UE 242 25,1 25,1 33,0 35,3 36,8 16,6 18,6 18,7

Fuente: Carey y Tchilinguirian (2000).
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Tabla 3.11

CAMBIOS MEDIOS ANUALES EN LOS TIME (como % del PIB),
PAISES SELECCIONADOS DE LA OCDE

Ingresos fiscales Base impositiva

Capital Trabajo Consumo Capital Trabajo Consumo

Estados Unidos 0,0 0,0 0,0 0,2 -0,2 0,1
Alemania 0,0 0,0 0,0 03 -03 0,0
Francia 0,2 0,1 0,0 0,5 -0,4 0,1
Reino Unido 0,0 -0,2 0,1 0,1 -0,2 0,1
Australia 0,1 0,1 0,0 0,1 -0,3 0,1
Pafses Bajos 0,1 -0,3 0,1 0,4 -0,5 -0,4
Noruega 0,0 -0,1 0,1 0,1 -0,3 0,1
Suecia 0,2 0,0 0,0 03 -04 -0,1
Suiza 0,0 0,3 0,0 -0,2 0,2 0,0
Promedio de la OCDE 0,1 0,1 0,1 0,2 -0,4 0,0

Fuente: Carey y Tchilinguirian (2000).

financieras sobre los sistemas de transferencia social. Esto aun no ha
sucedido, y no hay pruebas de que pueda ocurrir pronto.

Los argumentos tedricos para recortes en el suministro social no
difieren basicamente de los que se analizaron en la Seccién 3.2.1 y los
contra-argumentos se reducen a los enumerados en la Seccién 3.2.2. La
competencia internacional simplemente afiade mds presion sobre las
presuntas rigideces institucionales en los estados de bienestar extensi-
vos. Pero aumenta también la necesidad de politicas sociales sélidas.
Por consiguiente, al llegar a este punto, tiene sentido echar un vistazo
a los datos empiricos. Una manera de hacerlo es mediante la compara-
cioén de los resultados econémicos de los estados de bienestar integrales
con los de las economias mas liberales orientadas al mercado, con el fin
de discernir qué grupo se desempefia mejor**. Concluiamos en la Sec-
cion 3.3.6 que este ejercicio no aportaba respuestas claras.

Puede reconocerse también que diferentes paises siguen sendas dis-
tintas y que diferentes tipos de politicas pueden resultar acertadas mien-
tras se ejecuten con vistas a su impacto a largo plazo. Recientemente,
por ejemplo, la OIT estudi6 los resultados econémicos de cuatro peque-
flos paises europeos (Austria, Dinamarca, Irlanda y los Paises Bajos),

% Véase, por ejemplo, SZW (1996, 2000); van de Meerendonk (1998).
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todos los cuales estdn muy expuestos al comercio internacional (Auer,
2000). Se encontré que la combinacioén de politicas macroeconémicas
acertadas, reformas innovadoras del mercado de trabajo y el restableci-
miento de un didlogo social (gobernanza corporativista) habian contri-
buido a una notable trayectoria econémica de estos paises en la década
de 1990. Los criterios de Maastricht® se tradujeron en la correccién de
los déficit presupuestarios y esto amplié la esfera de accién para una
regulacién precisa de la fiscalidad.

La OIT hace hincapié en que es el momento oportuno para la con-
solidaciéon macroeconémica como elemento decisivo en la prevencién
de que el desempleo ciclico se convierta en persistente *. Ha contribuido
también la activacién de las politicas de mercado de trabajo, como los
recortes fiscales para el empleo de baja remuneracién y la mejora del
funcionamiento de los servicios (publicos) del empleo. La gobernanza
corporativista —combinando en un didlogo social los intereses diver-
gentes de grupos especificos con los intereses de la economia en su
conjunto— ha sido propicia para la moderacion sostenida de los salarios
y la recuperacién de las altas tasas de desempleo. Una leccidn particular
que la OIT extrae de los estudios de paises es que la apertura econdémica
merece la pena. La globalizacién parece no tener efectos adversos de
larga duracion en los mercados de trabajo de estos paises (ibid., p. 96).

Elmeskov et al. (1998) han estudiado una larga serie de paises y
encontraron que aquellos que lograron disminuir su desempleo estructu-
ral en la década de 1990 (Australia, Dinamarca, Irlanda, Paises Bajos,
Nueva Zelanda y Reino Unido), habian puesto en préctica amplios pa-
quetes de politicas que incluian reducciones de la cufia impositiva, una
reforma de los regimenes de seguridad social y una reduccién de la le-
gislacion sobre proteccién del empleo. Los autores destacan que una de
las claves para su éxito y para la aceptacion publica fue la inclusion de
medidas para compensar a aquellos que resultaron afectados negativa-
mente por las reformas.

El presente capitulo se ha centrado en el debate sobre el estado de
bienestar en las economias industriales avanzadas (en el drea de la
OCDE, aproximadamente). Los temas que estdn aqui en juego, sin em-
bargo, son también pertinentes para economias en transicion y en desa-
rrollo. Su integracién en el sistema econdmico global puede facilitarse
cuando las politicas econdmicas y de mercado de trabajo estén sélida-

¥ Los criterios de entrada en la UME («Maastricht») han servido como puntos de re-
ferencia para politicas fiscales no sélo en el drea de la UME, sino en diversos paises de
todo el mundo.

% Véase también Franzmeyer et al. (1996), que acusa en particular al Banco Central
de Alemania por su posicion demasiado rigida o, lo que equivale a lo mismo, a su enfoque
excesivamente estrecho en la meta de inflacién a lo largo de la década de 1990.
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mente fundadas en la conciencia de que habrd que compensar a los
perdedores. Los trabajadores que estdn empezando a perder sus puestos
de trabajo en el proceso de liberalizaciéon del mercado de trabajo, o
aquellos que se encuentran con que sus ahorros para la pensién no
fueron jamds ahorros reales sino parte de acciones ahora ya obsoletas,
no se apresuraran a dar la bienvenida al nuevo estindar de libre merca-
do. Es mds probable que movilicen a sus sindicatos o que ocupen ellos
mismos las barricadas para obligar a sus politicos a desacelerar el pro-
ceso de reestructuracién econdémica.

Lo bueno para los paises que estdn desfasados es que pueden apren-
der de los errores (a menudo costosos) cometidos por los paises mas
avanzados durante el mismo proceso. Sus economistas y analistas finan-
cieros deberian tener en cuenta estas lecciones para ser capaces de acon-
sejar a sus politicos de que hicieran elecciones adecuadas.

3.5.3. En sintesis

Nuestro modelo de simulaciones del Capitulo 2 y los Informes
Temadticos 1 y 2 muestran que hay pocos motivos para suponer la pro-
babilidad de que, incluso bajo supuestos de crecimiento bastante conser-
vadores, el gasto social en los paises de la OCDE estalle, si bien puede
aumentar algo en las dos o tres proximas décadas, con tal de que se
mantenga el nivel de empleo actual y de que los recursos puedan des-
plazarse entre diferentes categorias de gasto social, por ejemplo, desde
las prestaciones a las familias menos necesitadas y los gastos en educa-
cién a las prestaciones de vejez®'. Cambios relativamente pequefios en
la estructura de la prestaciones incluso podrian incluso posibilitar el
mantennimiento del gasto y, por tanto, la redistribucién en los niveles
actuales.

No hay razén para creer que los sistemas de proteccién social no
puedan mantenerse mientras una abrumadora mayoria de los subgrupos
societarios acepten €se nivel de redistribucién y la disminucién consi-
guiente de los ingresos y beneficios personales debida a impuestos y
cotizaciones, y no recurran a las diversas formas de evasion fiscal.

Supdngase una sociedad europea que financie su sistema de protec-
cién social redistribuyendo el 30 por ciento de su PIB. Supdngase ade-
mds que un pais vecino, posiblemente en Europa oriental, tiene costos
laborales totales y niveles de beneficio que son un 30 por ciento infe-
riores, con el resultado de que su PIB total es también alrededor de un
30 por ciento mds bajo. No hay razén para que esta sociedad no pueda

31 Véase Cichon 1997a, 1997b.
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redistribuir cerca del 30 por ciento de su nivel mds bajo de PIB a través
del sistema de proteccién social, o, en otras palabras, distribuir la tarta
de la misma manera que su vecino mas rico.

Ninguna norma genérica determina los limites de la solidaridad (que
la experiencia histérica muestra que cambian con el tiempo) en una
sociedad determinada y en particular entre generaciones. Estos limites
s0lo pueden ponerse a prueba politicamente, y reflejan conceptos y
valores bdsicos societarios mds que pardmetros econdmicos.

Lo que se observa en Europa es que estos limites parecen estar
cambiando. La financiacién de las cargas parece estar convirtiéndose en
algo cada vez mas «inaceptable»**. Las razones son muchas y tocan
conceptos tan fundamentales como los valores en proceso de cambio,
que estdn mds alld del alcance de este libro. Es un hecho real, sin
embargo, que en cada sociedad existen limites a la solidaridad y, en
consecuencia, al nivel de redistribucién considerado aceptable o, en
términos mds concretos, limites a la aceptaciéon publica de las tasas
fiscales y de cotizaciones. La no aceptacién de la financiacién de las
cargas se camufla a menudo como critica econémica, citando los efectos
macro y microeconémicos de la proteccidn social antes mencionados y
citando el desempleo como el efecto negativo individual mas importan-
te, que puede acompafiarse de amenazas de migraciones econdmicas.

Algunas de las criticas publicas que apuntan al estado de bienestar,
pueden desactivarse si el sistema estd haciendo esfuerzos creibles para
lograr una eficiencia en sus gastos, sirviéndose de entidades privadas
o de mecanismos de mercado dentro de las entidades publicas. Sin em-
bargo, el equilibrio politico real de una combinacién putblica-privada es
mucho mds complejo de lo que un estricto razonamiento microeconémi-
co pudiera sugerir.

3.6. RESUMEN

En general, el debate sobre los efectos econémicos del estado de
bienestar y sus diferentes modalidades sigue siendo poco fructifero. Los
indicadores de pobreza y de igualdad son mejores en los estados de
bienestar extensivos, en tanto que los estados de bienestar residuales
parecer lograr unos resultados de mercado de trabajo algo mds fiables,
aunque puedan citarse excepciones. Se han analizado argumentos a fa-
vor y en contra, y todos parecen estar abiertos a alguna controversia.

2 Desde la década de 1980 hasta mediados de la de 1990 hubo un importante aumento
de la desigualdad salarial en Europa y en los Estados Unidos, en parte como consecuencia
del creciente empleo de baja remuneracion. Esta evolucién redund6 en una ampliacién de
la distribucion del ingreso (véase OIT, 1996).
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Hemos dedicado algin tiempo a demostrar que el mercado de tra-
bajo es una correa de transmisién determinante en la interaccién entre
elementos de transferencia y elementos que no son de transferencia
de los estados de bienestar integrales. Hemos sabido que los estados
de bienestar menos integrales se enfrentan a transacciones similares a
las que afrontan los estados de bienestar mds integrales. En sus solu-
ciones, los estados de bienestar menos integrales de los paises de habla
inglesa parecen poner mds el acento en la utilizacién del empleo.
Se intensifica el incentivo a los trabajadores con menor nivel de educa-
cién de trabajar en puestos de baja remuneracion, debido a las presta-
ciones condicionadas al trabajo. El inconveniente de ese enfoque, sin
embargo, es que se impide la movilidad ascendente por motivos relacio-
nados con las elevadas tasas fiscales medias efectivas (METI) en el
tramo de supresion progresiva de los regimenes de prestaciones en situa-
cién de trabajo. Este es un factor importante en la explicacion del regis-
tro desfavorable de la pobreza (en términos tanto de incidencia como de
persistencia) de estos estados del bienestar liberales. Los estados del
bienestar mds integrales de la Europa continental tienden a buscar un
enfoque en el que el empleo y la dependencia de la prestacién sean
mutuamente excluyentes. Los incentivos para aceptar puestos de trabajo
de baja remuneracién no son fuertes, pero, una vez empleados, los tra-
bajadores no encuentran barreras infranqueables para ascender en la
escala de ingresos. Los regimenes de transferencia del ingreso son efi-
caces en su meta de reducir la pobreza. Con todo, la situacién no es
estatica. En la década de 1990, algunos paises lograron incorporar en
sus politicas elementos de todos los modelos de estados de bienestar,
con resultados fructiferos.

En conjunto, decidimos que todo ello se reduce a la letra pequeiia
en el disefio del estado de bienestar; lo importante no es el tamafio del
estado de bienestar, sino su estructura interna. La estructura de la incen-
tivacidon en algunos sistemas de prestaciones tiene potencial para oca-
sionar efectos econdmicos adversos. Si el sistema de pensiones en una
poblacién que envejece, en la que la oferta de mano de obra se estd
contrayendo, continda aportando incentivos para la jubilacién anticipa-
da, el resultado serd claramente de pérdidas, salvo que la reduccién de
la capacidad productiva pueda verse compensada plenamente con el
capital.

Llegados a este punto, deberiamos regresar al razonamiento per-
filado en el Capitulo 1, en el que se llegd a la conclusién de que todas
las sociedades requieren un determinado nivel global de transferencias
entre las personas activas y las inactivas. Cudnto de esto llegard a for-
malizarse dependerd no sélo de la capacidad administrativa, sino tam-
bién de los objetivos de la sociedad en lo que respecta a la equidad y
a valores tales como la solidaridad. Estos objetivos pueden cambiar en
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consonancia con la evolucién econdémica, pero no se establecen princi-
palmente por motivos econdmicos. Se necesita entender de qué manera
el propio sistema de transferencias genera efectos econémicos positivos
o negativos que afectan al logro de esas metas sociales. El papel de los
analistas, planificadores y gestores financieros de la protecciéon social
deberia ser el de controlar las ineficacias productivas potenciales.

No hay por qué aferrarse a ideologias y permanecer arraigados a
regimenes de proteccidn social publicos o privados. Donde haya una
esfera de accidn para la prestacion de los servicios del estado de bien-
estar por el mercado y buenas razones (no precisamente las del sentido
comun) para suponer que el mercado por si mismo o los mecanis-
mos como los del mercado en un sector publico, pueden entregar los
bienes con mayor eficacia y eficiencia, ;por qué no sacar provecho del
mismo? Sin embargo, es un concepto erréneo el de que mds mercado
significa menos normas. Para que los mercados funcionen correctamen-
te, los gobiernos necesitan tener su metas bien claras y explicitas. Los
objetivos publicos pueden alcanzarse con medios privados, pero ello
requiere que los gobiernos estén conscientes de posibles deficiencias y
mantengan la capacidad para intervenir y aplicar las politicas publicas,
siempre que sea necesario. La prueba final de si el suministro ptblico
o el privado es superior deberia ser simplemente si los sistemas logran
o no logran sus metas de otorgamiento de las prestaciones, y si lo hacen
con el menor costo posible.

Al abordar la dltima cuestion de si el estado de bienestar seguird
siendo viable en el futuro, hemos sostenido que hay espacio para un
estado de bienestar extensivo. La globalizacién, las cambiantes pautas
sociales y las poblaciones que envejecen ejercen una presién sobre los
estados de bienestar integrales: una presiéon para modernizar ordena-
mientos obsoletos®. Modernizar, sin embargo, no es necesariamente
igual que reducir. No hay argumentos convincentes para recortar el gasto
social siempre que los regimenes estén adecuadamente disefiados y los
contribuyentes acepten la carga. La voluntad de pagar depende esencial-
mente de si se percibe que las transferencias estdn razonablemente libres
de despilfarro, ya que nadie estd dispuesto a financiar el ocio de otros
si con ello aumenta su propia carga impositiva. No podemos permitir
un comportamiento de «captacion de rentas» y de derroche, pero si un
estado de bienestar que proporcione prestaciones decentes.

¥ Para un andlisis més extenso, véase OIT (2000a).
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Una lista de preguntas para analistas de politica social
y financieros

Si ha de ponerse a prueba la tolerancia econémica de un nuevo o de
un antiguo régimen de proteccidn, una lista de preguntas conducentes a
la investigacion podria ser la siguiente:

1. ;Cudl es la meta global de la medida: reducir la pobreza, dismi-
nuir la desigualdad, recortar el gasto del gobierno?

2. (Cudl es la necesidad social especifica a la que se refiere la
nueva/antigua medida?

(Hay en estos momentos necesidades mds apremiantes? Es decir,
(estd haciendo esta medida un mejor uso de los escasos recursos?

3. ;Pueden lograrse resultados parecidos a través de otros medios
econémicos (por ejemplo, politicas alternativas de mercado de
trabajo)? Es decir, jcudl seria el costo econémico de oportunidad
si no se introdujera la medida?

4. (Qué incentivo de comportamiento crearia esta medida en em-
pleadores, trabajadores y otros actores de la economia? ;Cémo
afectaria la estructura del incentivo al costo de la medida? ; Afec-
tarfa este incentivo al rendimiento econémico total?

5. (Cambiaria la posicion competitiva del pais en el mercado global
(o en lo relativo a sus principales socios comerciales)? y ;ocurri-
ria este cambio en un corto o en un largo plazo?

6. (Quién seria mds eficaz y eficiente en la concesion de prestacio-
nes, el sector publico o el sector privado? ;Qué incentivos se
emplean para lograr la eficiencia? ;Puede estimarse el costo de
métodos alternativos de otorgamiento de las prestaciones?

Lecturas complementarias

Para conocer mds sobre:
— La mecdnica de las interrelaciones entre la economia y la proteccion
social, véase:
e Scholz et al. (2000), Anexo 1, Informe Temdtico: «Interdependen-
cias entre el desarrollo macroeconémico y la proteccién social».
— Los efectos econémicos de los sistemas de pensiones, consul-
tese:
e Gillion et al. (2000), Capitulo 13: «Efectos econdmicos».

— La economia de la asistencia sanitaria, véase:

e Cichon et al. (1999), Informe temdtico 1: «Conceptos de economia
de la salud».




4. EL NEXO DE LAS FINANZAS PUBLICAS Y LAS
ESTRATEGIAS DE MOVILIZACION DE RECURSOS'

Los gastos publicos en regimenes de proteccion social pueden ascen-
der a mds de un tercio del PIB, dependiendo del nivel de desarrollo del
pais, de la composicion de su poblacién por edades y de otras caracteris-
ticas de su empleo y estructura social. La financiacion de transferencias
de esta magnitud afecta de manera inevitable al sistema de las finanzas
publicas: directamente, cuando el gobierno asigna prestaciones y las fi-
nancia con cargo a los ingresos generales o por medio de cotizaciones, 0
indirectamente, cuando las instituciones privadas asignan prestaciones y
las financian con cotizaciones que forman parte de la carga global de
impuestos y cotizaciones que recaen sobre los ciudadanos.

En este capitulo se pretende explorar las multiples vinculaciones
directas e indirectas entre la financiacién de la proteccién social y los
presupuestos publicos que los analistas financieros han de tener en cuen-
ta. Las transferencias de proteccion social afectan por entero a la poli-
tica fiscal incluso en paises en los que se organizan a través de entidades
paraestatales independientes o en los que se subcontratan con el sector
privado partes de su suministro y financiacién. En ultima instancia,
todas ellas se financian de la misma base de recursos: el ingreso de las
unidades familiares y los beneficios de las empresas. El porcentaje de
recursos disponibles para la financiacién de la proteccién social es in-
dudablemente finita y se limita a un determinado porcentaje de la base
general de recursos. Este nexo es el contexto respecto del cual se explo-
raran las posibilidades de desarrollo de estrategias nacionales que ten-

' Este capitulo se remite en gran medida al Capitulo 14, «Las consecuencias para las
finanzas publicas», escrito por Michael Cichon, en Gillion ef al. (2000). Sin embargo, se
ha ampliado para cubrir prestaciones diferentes de las pensiones y se lo ha revisado en su
totalidad.
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gan como objetivo la movilizacién de recursos para el sector de la
proteccién social.

4.1. LA PROTECCION SOCIAL EN LAS CUENTAS
NACIONALES Y GUBERNAMENTALES

En el Sistema de Cuentas Nacionales de Naciones Unidas (SCN), la
estructura contable que se utiliza con mayor frecuencia?, las prestacio-
nes sociales publicas —tanto si las financia directamente el gobierno
como los organismos publicos auténomos— se consideran gasto del go-
bierno y aparecen en las cuentas generales del mismo. Estas cuentas
incluyen todos los ingresos y gastos del sector del gobierno; cubren, por
tanto, los ingresos y los gastos de los gobiernos central, regional, pro-
vincial (si es aplicable) y local, asi como los de algunas organizaciones
paraestatales auténomas, como las instituciones de la seguridad social.

Todas estas cuentas, o un subconjunto de €stas, pueden combinarse
en una sola cuenta consolidada. Las estadisticas financieras del Fondo
Monetario Internacional (FMI), por ejemplo, ofrecen cuentas consolida-
das de gobiernos centrales que combinan el ambito presupuestario de
estos dltimos con los regimenes de seguridad social que operan a escala
nacional’. La consolidacién no significa simplemente la adicién de to-
dos los componentes del ingreso y del gasto de las diversas cuentas
correspondientes a los diferentes niveles de prestaciones, puesto que es
frecuente que los niveles contables (o los niveles del gobierno) estén
conectados mediante un complejo sistema de transferencias. Los gobier-
nos regionales pueden recibir transferencias del gobierno central al tiem-
po que subvencionan a los gobiernos locales. Las instituciones de la
seguridad social podrian recibir transferencias del gobierno o transferir
el exceso de cotizaciones a las cuentas del gobierno central. Las diver-
sas transferencias entre niveles de gobierno se compensan mutuamente
cuando se establece una cuenta resumen de todo el sector del gobierno.

La partida que permite equilibrar la cuenta consolidada del gobier-
no (central) o la cuenta del gobierno general (que técnicamente se co-
noce como «endeudamiento neto u otorgamiento neto de préstamos», o
«saldo de caja», o también «requerimiento de empréstitos del sector
publico», en la terminologia empleada en el Reino Unido) indica si el
sector del gobierno general se encuentra en superdvit o en déficit. Las
cuentas componentes de los diferentes niveles de gobierno, incluida
la cuenta de la seguridad social, contribuyen a seguir la trayectoria de
un déficit o de un superavit. Esto significa implicitamente que los déficit

% Véase Naciones Unidas (1968), p. 25.
* Véase FMI (1997a, 1997b).
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corrientes en instituciones de la seguridad social forman parte del déficit
nacional.

El superdvit o el déficit mide la diferencia entre los ingresos y
gastos corrientes. En el caso de prestaciones monetarias de corta dura-
cién (por ejemplo, prestaciones de maternidad y de enfermedad), este
enfoque podria ofrecer un panorama completo de la situacion financiera
de un programa de seguridad social. Se espera normalmente que los
ingresos y los gastos de regimenes de prestaciones de corta duracién
alcancen el equilibrio dentro de un afio. Los regimenes de pensiones de
la seguridad social cuyas cuentas estén en equilibrio no contribuyen a
los déficit nacionales en términos de la cuenta general consolidada del
gobierno. Sin embargo, el equilibrio de las cuentas anuales no es nece-
sariamente sefial de una sdélida situacién financiera del régimen de pen-
siones, que podria no estar atin debidamente financiado para el largo
plazo. Por tanto, por implicacion, las cuentas nacionales actuales tam-
poco logran dar un panorama completo de las obligaciones financieras
del gobierno en lo que respecta a la financiacién del régimen de pensio-
nes. La concentracion en los equilibrios anuales es una de las principa-
les deficiencias de las cuentas nacionales actuales para la evaluacién de
las obligaciones del gobierno respecto de todas las prestaciones de se-
guridad social que puedan acumular reservas importantes o una deuda
futura potencial, principalmente las pensiones de la seguridad social o
los regimenes de pensiones de la administracién publica.

Esta practica internacional estdndar indica que, en la l6gica del SCN
y de las Estadisticas Financieras Internacionales del FMI, las prestacio-
nes de seguridad social otorgadas por instituciones publicas o por orga-
nismos gubernamentales de nivel inferior se consideran gasto del go-
bierno de la misma manera que las prestaciones que el gobierno central
organiza y financia directamente. En efecto, desde una perspectiva con-
table la concesioén de prestaciones a través de regimenes autonomos de
seguridad social se considera una forma simplemente distinta de la or-
ganizacién o del suministro a cargo del gobierno. Los métodos conta-
bles del FMI y de las Naciones Unidas subsumen las cotizaciones a la
seguridad social en los ingresos fiscales.

Sin embargo, la contabilidad nacional actual no cubre en principio
el gasto nacional total en materia de proteccién, tanto publico como
privado, o la financiacién del mismo. La contabilidad incompleta de los
pasivos y los activos es la segunda deficiencia importante de las cuentas
nacionales ordinarias con respecto a la contabilidad de las pensiones y
de la seguridad social. La concesién de prestaciones por parte de enti-
dades privadas, como los empleadores, regimenes privados de pensiones
profesionales y compaiiias de seguros de vida, no figura en las cuentas
del gobierno. Y lo que es mds importante, esto incumbe también al
otorgamiento de pensiones o de asistencia sanitaria que exige la ley pero
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que gestionan, como en Suiza, compaifiias privadas de seguros. Este
efecto no sé6lo distorsiona las comparaciones internacionales del gasto
social nacional basado exclusivamente en las cuentas del gobierno, sino
que también podria dar lugar a una subestimacién del total de las obli-
gaciones potenciales del gobierno a largo plazo para la financiacién de
las prestaciones sociales. Algunas de estas obligaciones son implicitas y
contingentes, como las garantias del gobierno para los regimenes de
pensiones privados, que no hacen sino conducir a gastos concretos cuan-
do los regimenes privados fallan. Estas obligaciones son de dificil jus-
tificacién en cualquier sistema contable. Otras son de caracter implicito
y oculto, como las subvenciones fiscales para regimenes privados de
pensiones y de asistencia sanitaria, que representan ingresos a los que
el gobierno ha renunciado (gastos fiscales), pero que en realidad debe-
rian contabilizarse como parte implicita del gasto total del gobierno en
pensiones o en seguridad social.

Esto no significa que el ingreso y el gasto de regimenes no publicos
de pensién no se contabilicen en las cuentas nacionales ordinarias: las
cotizaciones de los individuos a regimenes privados de capitalizacién, y
las prestaciones que reciben, deben figurar en las cuentas de ingresos y
de gastos de las unidades familiares, en tanto que las cotizaciones de los
empleadores han de figurar en las cuentas de produccién y de ahorro del
sector privado. Esto viene a subrayar los peligros de comparar el tamafio
del estado del bienestar inicamente tomando como base las cuentas del
gobierno, especialmente entre paises que pueden tener proporciones muy
diferentes de prestaciones de seguridad social derivadas de fuentes pu-
blicas y privadas.

En principio, las cuentas de todos los gastos e ingresos de la pro-
teccion social identificables s6lo pueden figurar en las cuentas naciona-
les de gastos sociales (presupuestos del gasto social) que se utilizan en
paises de la Unién Europea®. Son herramientas esenciales para la admi-
nistracién global del sector social en un plano macroeconémico. Los
presupuestos sociales recogen el gasto de todas las transferencias socia-
les nacionales, incluido el gasto en concepto de prestaciones financiadas
y administradas por entidades privadas, pero exigidas o promovidas por
la ley o acordadas en convenios colectivos entre empleadores y traba-
jadores. Ademads de las pensiones y de otras prestaciones de larga du-
racién, se incluyen prestaciones de asistencia sanitaria y prestaciones
monetarias de corta duracién, asi como bienes y servicios en especie.
Las cuentas las relacionan con la totalidad de las fuentes de financia-
cién, que incluyen cotizaciones obligatorias de seguridad social y de
seguros privados, cotizaciones facultativas, cotizaciones complementa-

* Véase, por ejemplo, EUROSTAT (2000).
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rias, obligaciones del empleador y cotizaciones atribuidas asi como la
financiacién a través de impuestos.

Sé6lo cuando se establece tal contabilidad social integral y se la
proyecta bajo supuestos econdémicos y demograficos realistas podra
evaluarse la posibilidad de que el sistema global nacional de proteccién
social (SNPS) sea sostenible a largo plazo. Ademds, tinicamente enton-
ces se podré evaluar en qué medida la financiacion de las transferencias
sociales afectard al presupuesto el gobierno™°. Algunos paises incluyen
también los ingresos fiscales estimados a los que se renuncié al con-
cederse desgravamenes fiscales: en Alemania, por ejemplo, los bene-
ficios fiscales indirectos representaron el 7,6 por ciento de todo el gasto
social en 19937, La metodologia se explica ampliamente en Scholz et
al. (2000).

En muchos paises (por ejemplo, en Turquia), el gobierno cubre o ha
cubierto durante largo tiempo el déficit de las instituciones de seguridad
social, Esta vinculacién del presupuesto es mds o menos automatica. Sin
embargo, no es ésta la dnica manera de relacionar los presupuestos del
gobierno y los presupuestos de la seguridad social, como se verd en las
secciones siguientes.

4.2. VINCULOS FINANCIEROS ENTRE LOS REGIMENES
DE PROTECCION SOCIAL Y LA CONTABILIDAD
DEL GOBIERNO

Existen diversas maneras en que las cuentas de la seguridad social
y las cuentas del gobierno se vinculan explicita o implicitamente y en

> Por ejemplo, si un pafs introduce un nuevo régimen de pensiones con una férmula de
pensiones relativamente generosa (como sucedié en muchos paises de Africa, el Caribe y
Latinoamérica), financiado con arreglo a un régimen de capitalizacion parcial, es decir,
mediante una tasa de cotizacion que durante los primeros afios es mucho mas alta que las
cotizaciones que serian necesarias para cubrir el bajo costo inicial, el gobierno podria
solicitar fondos en préstamo a los regimenes e invertir en infraestructura nacional finan-
ciando, por ejemplo, una extensa infraestructura para la asistencia sanitaria. El presupuesto
social apropiado mostrard que el flujo monetario entre los regimenes y las cuentas del
gobierno descenderd en algliin momento, e incluso tendra que invertir su sentido; de lo
contrario, serd necesario aumentar las tasas de cotizacion de los regimenes de pensiones. La
planificacion financiera del gobierno ha de estar preparada para estos acontecimientos: o
ha de preparar al piblico con mucha anticipacién para tasas de cotizacion mds elevadas
o ha de estar preparado para amortizar algunos de sus préstamos e incluso podria tener que
suprimir otros gastos (por ejemplo, en asistencia sanitaria y en otras transferencias sociales)
para poder estar en condiciones de retirar fondos del régimen. El caso seria el mismo si el
gobierno tuviera que pedir empréstitos de los regimenes privados de seguros de pensiones.

© Los principios del presupuesto social se explican detalladamente en el texto sobre
presupuesto social de esta serie técnica (véase Scholz et al., 2000).

7 Véase Ministerio Federal de Trabajo y Asuntos Sociales (1994).
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las que la financiacién de la proteccién social afecta a las posiciones
financieras del gobierno a corto y a largo plazo.

Esencialmente, son tres las maneras de organizar el suministro de
prestaciones de proteccién social:

e suministro por el gobierno, en el que los organismos o los depar-
tamentos gubernamentales otorgan las prestaciones;

* suministro por instituciones publicas, en la que instituciones pu-
blicas auténomas otorgan las prestaciones; y

 suministro privado, en el que las entidades privadas (regimenes de
seguros privados, regimenes de pensiones profesionales y emplea-
dores) conceden las prestaciones.

Son tres también las fuentes de financiacién de los regimenes de
proteccién social:

e impuestos, por los que las prestaciones se financian o se cofinan-
cian simplemente mediante asignaciones de los ingresos generales
o de impuestos asignados con fines especificos;

* cotizaciones a la seguridad social, por las que se pagan las pres-
taciones mediante cotizaciones obligatorias recaudadas de los
empleadores y de los trabajadores (éstas incluyen cotizaciones
obligatorias a los regimenes privados de pensiones, de asistencia
sanitaria o de accidentes que se cobran como un porcentaje de los
ingresos sujetos a seguro); y

* fuentes privadas, como las primas de seguros privados o las co-
tizaciones que se atribuyen a un empleador, o a los empleados,
que financian las pensiones directamente de los ingresos corrien-
tes de una empresa o por medio de salarios a los que se ha renun-
ciado, asignados en base a los convenios colectivos o a obligacio-
nes legales (se excluye aqui la financiacién totalmente voluntaria
individual).

La Tabla 4.1 enumera algunos de los principales ejemplos de las
posibles combinaciones de otorgamiento de prestaciones y de fuentes de
financiacion.

Ademads del suministro y financiacién fiscal del gobierno de la asis-
tencia social, el ingreso de la mayoria de los regimenes procede de una
combinacion de diferentes fuentes. Los ingresos fiscales generales sue-
len ser una fuente importante de ingreso, incluso en sistemas que no se
financian predominantemente con impuestos. En la mayoria de los ca-
sos, los recursos del gobierno fluyen en forma de asignaciones abiertas
u ocultas para los regimenes de seguridad social nacionales, e incluso



Tabla 4.1

COMBINACIONES DE TIPOS DE SUMINISTRO Y FINANCIACION DE PRESTACIONES DE PROTECCION SOCIAL
EN ORDENAMIENTOS SELECCIONADOS DE PROTECCION SOCIAL NACIONAL

Suministro del gobierno

Suministro piiblico institucional

Suministro privado

Financiacién por
impuestos

Financiacién por
cotizaciones

1)
2

3

(eY)
2

Regimenes de asistencia social:
casi en todas partes

Regimenes de asistencia
sanitaria: regimenes nacionales de
salud (Reino Unido, algunas ex
colonias britdnicas), regimenes de
administracion publica (paises
escandinavos); regimenes
nacionales de seguro de salud (por
ejemplo, Canadd)

Regimenes de pension:

Por ejemplo, Dinamarca (primer
pilar), Australia, Reptblica de
Sudafrica (régimen de asistencia
social)

Regimenes de asistencia social
Regimenes de asistencia
sanitaria

1)
2

3

1)
2

Regimenes de asistencia social
Regimenes de asistencia
sanitaria

Regimenes de pensiones:

Por ejemplo, Suecia (garantias de
pension basica)

Regimenes de asistencia social
Regimenes de asistencia
sanitaria: todos los regimenes de
seguro social en Latinoamérica
(por ejemplo, México), en Europa
(Austria, Alemania, Francia), Asia
(Tailandia) y regimenes operados
por el seguro social en el Africa
francéfona

(1) Regimenes de asistencia social

(2) Regimenes de asistencia sanitaria

(3) Regimenes de pensiones:
regimenes de pensiones de segundo
pilar para empleados ptiblicos, por
ejemplo, Estados Unidos

(1) Regimenes de asistencia social
(2) Regimenes de asistencia sanitaria:
seguro privado obligatorio en Suiza

65T



Tabla 4.1 (cont.)

Suministro del gobierno

Suministro piiblico institucional

Suministro privado

(3) Regimenes de pensiones
(Por ejemplo, Estados Unidos,
Chipre, Canadd, Irlanda)

Financiacién de 1)
fuentes privadas

Regimenes de asistencia social

(2) Regimenes de asistencia
sanitaria

(3) Regimenes de pensiones:

algunos regimenes de pensiones

de segundo pilar para empleados

del gobierno

3

(6]
(2

3

Regimenes de pensiones: todos
los regimenes de seguro social en
Latinoamérica (por ejemplo,
México), Europa (Austria,
Alemania, Francia), Asia (China)
y regimenes que opera el seguro
social en paises de habla francesa
y algunos paises de habla inglesa
de Africa (por ejemplo, Ghana),
también Suecia (garantias de
pensién bésica)

Regimenes de asistencia social
Regimenes de asistencia
sanitaria (prestaciones optativas
en algunos regimenes de seguro
social)

Regimenes de pensiones:

(¢ prestaciones voluntarias en
algunos regimenes de seguro
social?)

3

1
(2)

3

Regimenes de pensiones: Suiza,
Australia (segundo pilar
obligatorio), Chile (regimenes de
ahorro obligatorios)

Regimenes de asistencia social

Regimenes de asistencia sanitaria:

seguro privado en los Estados
Unidos y en algunos paises del
Caribe

Regimenes de pensiones: por
ejemplo, Alemania, Francia
(regimenes de segundo pilar)

Fuente: Administracién de la Seguridad Social de los Estados Unidos.

09¢
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hay ejemplos en los que circulan a las cuentas de compaiifas asegurado-
ras privadas, por ejemplo, cuando los gobiernos contribuyen a regime-
nes de pensiones o de asistencia sanitaria gestionados privadamente en
nombre de sus propios empleados o cuando otorgan concesiones impo-
sitivas a empleadores o a trabajadores que cotizan a un régimen privado
de pensiones.

Al mismo tiempo, no todo el ingreso corriente de los regimenes del
seguro social, en particular de los regimenes de pensiones, puede utili-
zarse para financiar las pensiones concurrentes. Los recursos fluyen de
los regimenes de pensiones al sector privado o a las cuentas del gobier-
no cuando las reservas del seguro social o del seguro privado se prestan
a los gobiernos o a las compaiifas privadas.

Como consecuencia, son muchas las transferencias de recursos finan-
cieros, explicitas o implicitas, condicionales o incondicionales, recurren-
tes u ocasionales, entre las cuentas del gobierno y los regimenes de pro-
teccion social, incluso si estos dltimos son oficialmente independientes.

4.2.1. Flujos financieros de los regimenes de seguridad social
a las cuentas del gobierno

El debate en torno a los déficit publicos y al elevado gasto publico
global en proteccién social puede ocultar el hecho de que algunos pre-
supuestos gubernamentales se han beneficiado de la existencia de regi-
menes nacionales de pensiones. Los regimenes recientes de pensiones
producen normalmente grandes superdvit durante sus primeros afios, por
tratarse de un periodo en el que se suelen recaudar cotizaciones sustan-
ciales pero se pagan pocas pensiones, o tal vez ninguna. En los regime-
nes con concesion directa del gobierno y financiacién especifica de las
pensiones (por ejemplo, a través de impuestos sobre las ndminas), estos
superdvit podrian ser absorbidos simplemente en el presupuesto general
del gobierno. Los regimenes de pensiones de la seguridad social de la
mayoria de los paises de Europa central y oriental, por ejemplo, trans-
firieron superdvit durante muchos afios a la cuenta general del gobierno.
La cantidad de dinero recaudado mediante altas cotizaciones a la segu-
ridad social cobradas a los fondos de salarios de las empresas, no guar-
daban relacion alguna con los gastos de las prestaciones actuales o de
las esperadas en el futuro. Las cotizaciones a la seguridad social eran
asi, simplemente una forma mds de impuestos.

Ademas, los regimenes recientes de pensiones que operan al amparo
del modelo de suministro publico del seguro social, acumulan reservas
importantes. Estas reservas deben ser invertidas. Son muchos los regi-
menes que invierten en bonos del Gobierno, ya sea por propia eleccion,
ya sea porque estdn obligados a hacerlo (por ley o por carencia de
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mercados financieros operativos). En muchos paises estas inversiones se
han devaluado por las altas tasas de inflacién o han obtenido rendimien-
tos mds bajos que los tipos de interés del mercado®. En otros casos, los
gobiernos se han limitado a obligar a los regimenes a cancelar la deuda
del gobierno. En todos estos casos, los regimenes de pensiones de la
seguridad social subvencionaron a los presupuestos del gobierno acep-
tando un tipo de interés bajo, incobrables o no, o tipos de interés reales
negativos. En estos casos, las cotizaciones a la seguridad social no son
sino otra forma de ayuda fiscal para financiar el gasto corriente del
gobierno. Estos tipos de transferencias implicitas de un régimen de se-
guridad social al presupuesto del gobierno no suelen ser directamente
visibles en las cuentas del gobierno”’.

El Recuadro 4.1 describe la relacion entre el presupuesto del gobier-
no y el Fondo del Seguro Social de Chipre en la década de 1990, cuando
el flujo de efectivo del régimen al gobierno se hizo negativo.

Recuadro 4.1. Vinculos entre el presupuesto del gobierno
y el Fondo del Seguro Social de Chipre

La informacién que se presenta aqui utiliza los resultados y las obser-
vaciones de una valuacién actuarial que realizé la OIT del régimen del
seguro social del pais (OIT, 2000d).

La Tabla del Recuadro 4.1.1 describe el desarrollo de un flujo neto de
efectivo entre el presupuesto del gobierno y las finanzas del Fondo del
Seguro Social de Chipre que otorga pensiones, prestaciones monetarias
de corta duracion y prestaciones de desempleo. El flujo neto de efectivo
es el resultado de los vinculos siguientes entre el presupuesto del Fondo
y el gobierno: el régimen invierte sus reservas casi exclusivamente en
valores del estado; esto representa un flujo positivo de efectivo para el
gobierno, abriéndole el acceso a fondos de capital; por otra parte, los
flujos negativos de efectivo resultan del hecho de que el gobierno ha de
contribuir al régimen mediante su subvencién general, que equivale a
cerca del 4 por ciento de los ingresos totales sujetos a seguro, y, mediante
su propia cotizacién como empleador; también ha de pagar intereses
sobre el dinero que recibe en préstamo del régimen.

¥ Véase, por ejemplo, Cichon y Samuel (1995).

° En este contexto, la contabilidad nacional afiade una interesante connotacién al
debate sobre regimenes de pensiones de capitalizacion frente a regimenes de reparto. Si
un régimen de seguridad social presuntamente de capitalizacion invierte todas sus reservas
en servicios de inversion del gobierno, y si el gobierno paga los tipos de interés adecuados
(indexados segtn la inflacién) y amortiza correctamente el capital prestado, el régimen de
pensiones no es mds que un régimen combinado de cotizaciones y de un sistema de reparto
financiado con impuestos, puesto que las obligaciones para asignaciones de intereses y
amortizaciones han de financiarse con cargo a los impuestos generales. En el plano de la
contabilidad consolidada del gobierno, el régimen se convierte en un régimen basado en
el reparto.
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Tabla del Recuadro 4.1.1

Transferencias netas de efectivo entre el presupuesto del gobierno
y el Fondo del Seguro Social de Chipre, 1988-97
(en miles de libras de Chipre)

Flujo de caja Flujo de
Aiio positivo Flujo de caja negativo caja neto al
gobierno®
Nuevos Cotizaciones Pago de
préstamos Subvencion del gobierno intereses
que el régimen general como sobre el
otorga al al gobierno empleador dinero
gobierno' prestado
1988 64.969 26.417 16.174 21.889 489
1989 72.488 29.005 17.406 26.390 =313
1990 82.628 32.548 19.295 31.273 —488
1991 86.324 34.950 20.891 36.651 -6.168
1992 104.747 39.453 22.001 42912 381
1993 123.247 49.634 26.163 52.337 -4.887
1994 141.643 56.204 31.918 61.239 -7.718
1995 146.213 59.108 30.683 70.736 -14.314
1996 155.067 63.826 34.340 80.934 —24.033
1997 160.816 67.393 38.970 91.899 -37.446

! Igual al ingreso total del régimen menos el gasto del régimen.
* ITgual al ingreso por cotizaciones del sector privado menos el gasto del régimen.

Fuente: OIT (2000d).

El movimiento de efectivo neto se convirtié en negativo en 1989 y
sigui6 aumentando cada afio, como puede apreciarse en la Tabla del
Recuadro 4.1.1. Esta tabla muestra que, en la prictica, el gobierno no
hace sino pagar la diferencia entre el gasto total del régimen y el ingreso
por cotizaciones del sector privado. Esa relaciéon de flujo de efectivo no
puede identificarse al leer la legislacién. Esta reglamenta simplemente las
responsabilidades financieras del gobierno respecto del fondo, es decir, el
pago de una subvencién general y el pago de cotizaciones como emplea-
dor. Las reglamentaciones financieras requieren que el régimen invierta
en bonos del Estado y que el gobierno pague un determinado tipo de
interés, que mantiene una relacién fija con la tasa Lombard.

Sin ulteriores aumentos en la tasa actual de cotizacién combinada del
16,6 por ciento (incluida la contribucién del gobierno) para los pilares
bésico y complementario del sistema, la subvencion del gobierno seguird
creciendo. En el caso de Chipre, y contrastando con muchos otros paises,
esto no causa sorpresa al gobierno, ya que encarga revisiones actuariales
periddicas y es plenamente consciente de las proyecciones de los movi-
mientos de efectivo en las proximas décadas. Al concebirse el régimen
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en su forma actual a principios de la década de 1980, el gobierno adoptd
la decision deliberada de recibir empréstitos del régimen cuando el paifs
estaba entrando en una etapa determinante de su desarrollo econémico.
Era consciente de que en algiin momento las inversiones del régimen en
valores del Estado tendrian que devolverse. Las alternativas abiertas al
gobierno, actualmente debatidas en el consejo consultivo tripartito, son
aumentar la tasa de cotizacién y comprar algin tiempo antes de iniciarse
el perfodo de amortizacién o, sencillamente seguir incrementando las
asignaciones netas al Fondo.

4.2.2. Flujos y vinculos entre las cuentas del gobierno
y los regimenes de proteccion social

La participacién directa del gobierno en la financiacién de la pro-
teccion social no se limita a la financiacién completa de las prestacio-
nes, como ocurre en el caso del sistema de pensiones bdsicas de los
Paises Bajos o del Servicio Nacional de Salud (SNS) del Reino Unido.
Los gobiernos pueden subvencionar asimismo los regimenes de pensio-
nes de la seguridad social mediante una subvencién general (que es el
caso de Chipre, como se ha visto). En otros paises, las subvenciones del
gobierno transfieren sumas especificas o porcentajes del gasto total en
prestaciones para compensar al régimen por tareas especificas que se
consideran propias del gobierno general: en Alemania; por ejemplo, el
Ministerio de Finanzas transfiere un porcentaje fijo del gasto en pres-
taciones a los regimenes de pensiones del seguro social. Los gobiernos
también contribuyen con frecuencia a los regimenes de pensiones de la
seguridad social o a los regimenes privados de pensiones, como ocurre
en el caso en Suiza, a través de las cotizaciones del empleador para sus
propios empleados .

La financiacién publica de los costos transitorios —que vencen cuan-
do un pafs estd reformando su régimen de pensiones de la seguridad so-
cial de un sistema de reparto o de un régimen de prestaciéon definida (PD)
de capitalizacion parcial, a un régimen de cotizacién definida (CD) basa-
do en la capitalizacién— es otra modalidad de financiacidn explicita de
un régimen nacional de pensiones por parte del gobierno. Este podria fi-

' Por otra parte, el hecho de que el gobierno otorgue directamente las prestaciones, no
significa automdticamente que los regimenes estén financiados en su totalidad mediante los
impuestos generales. Es muy posible que los gobiernos ejecuten un ordenamiento tipo de
seguro social que recaude cotizaciones de la misma manera que un régimen auténomo
de seguro social (como en los Estados Unidos, por ejemplo). Incluso regimenes con presta-
ciones universales para cada residente podrian recaudar cotizaciones (o impuestos especifi-
camente asignados) que ayudasen a financiar las prestaciones (como en el Reino Unido).
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nanciar estas obligaciones adicionales a través de aumentos inmediatos
de impuestos, utilizando los ingresos procedentes de las privatizaciones,
mediante préstamos del mercado de capitales, o incluso mediante présta-
mos del nuevo régimen de pensiones que estd acumulando abundantes
reservas en sus primeros afios; o podria emitir bonos de reconocimiento,
que son bonos que satisfacen los derechos de pensién de los beneficia-
rios del antiguo régimen de pensiones. De este modo, los bonos de reco-
nocimiento transforman una deuda del gobierno (que es equivalente al
valor actual de todos los derechos de pension de todos los jubilados ac-
tuales, asi como los derechos adquiridos de todos los que cotizaban en el
momento de la reforma) en una serie de transferencias anuales del presu-
puesto al nuevo régimen de pensiones.

La utilizacién de préstamos o de bonos de reconocimiento, extiende
la financiacién de la transicion durante varias décadas, o incluso a lo
largo de varias generaciones de personas aseguradas. En este contexto,
deberia observarse que la emisién de bonos de reconocimiento, o la
promesa de financiar un gasto transitorio definido, transforma una obli-
gacién condicional del gobierno en una obligacién incondicional. Las
promesas de pension que estdn garantizadas por los gobiernos, o incluso
financiadas directamente por los mismos, son, por lo general, condicio-
nales, como las obligaciones relacionadas o contingentes del gobierno,
que suelen ajustarse, en la practica, a restricciones fiscales y financieras.
Los bonos, u otras formas de financiaciéon y de deuda definida, son
obligaciones incondicionales. Estos cambios podrian ser politicas ade-
cuadas por una variedad de razones que no son de indole fiscal, pero que
reducen notablemente la flexibilidad de los gobiernos al ocuparse de las
futuras situaciones financieras. La limitacién de la flexibilidad financie-
ra en el futuro se hace ain mds marcada cuando los gobiernos emiten
bonos indexados segtn la inflacién, con el fin de permitir que la indus-
tria de los seguros privados otorgue pensiones indexadas con arreglo a
los precios.

La Tabla 4.2 muestra el grado de financiacién del ingreso general
dentro del régimen nacional publico de proteccién social'' en paises
seleccionados. Se han elegido los paises de acuerdo con sus sistemas de
otorgamiento y financiacion de pensiones bdsicas, que van desde regi-
menes bajo el sistema de de otorgamiento a cargo del gobierno (Austra-
lia, Paises Bajos, Reino Unido) y desde aquellos en los que predomina
el suministro de prestaciones de seguridad social mediante instituciones
publicas auténomas (Austria, Bulgaria, Egipto) hasta regimenes que
asumen el modelo de suministro privado (Chile). Todos presentan algu-
na modalidad de sistema de financiacién combinada. Incluso en el Rei-

""" Se incluyen pensiones, prestaciones de corta duracién y de salud, prestaciones de
desempleo y asistencia social.
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no Unido, al que se suele citar como caso tipico de financiacién de la
proteccién social con cargo a los ingresos generales, las cotizaciones a
la seguridad social representan casi una tercera parte de la financiacién
total de la seguridad social. En Chile, con su énfasis puesto en la finan-
ciacién privada, al finalizar la década de 1990 las prestaciones vigentes
se financiaban abrumadoramente mediante los ingresos generales. Ello
se debe a que el gobierno sélo recaudaba las cotizaciones de quienes
decidieran permanecer en el sistema antiguo. Las cotizaciones no fueron
suficientes para cubrir las prestaciones otorgadas con arreglo a la la
legislacion anterior, de modo que hubo que financiar esas prestaciones
a partir de los ingresos generales.

Tabla 4.2

CONTABILIDAD SIMPLIFICADA DEL GOBIERNO CENTRAL
(como % del PIB), PAISES SELECCIONADOS,
MEDIADOS DE LA DECADA DE 1990

Paises Reino
Austria  Australia  Bulgaria  Chile  Egipto Bajos Unido
(1994) (1995) (1995) (1995) (1993) (1995)  (1995)

Gastos
— Asistencia social

y seguridad social 18,8 9,2 10,5 6,4 3,0 18,8 13,0
— Salud 5,5 3,7 1,4 2,3 0,7 7.4 5,8
— Otros 16,2 14,5 296 10,5 237 24,6 230
Total 40,5 274 416 192 274 509 413
Ingresos
— Impuestos 18,8 222 203 16,5 142 238 273
— Cotizaciones

a la seguridad

social 14,1 0,0 7,7 1,3 2,6 19,2 6,2
— Pensiones 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
— Otros ingresos 3,3 2,5 8,4 3,8 13,8 3,1 3,0
Total 36,2 24,6 364 21,5 30,6 46,1 36,5
Superavit/Déficit —4.2 -2,8 52 2,3 32 47 53

Participacion del

ingreso general

en la financiacion

del sector social

como % del gasto

social total 41,98 100,0 35,36 85,05 28,86 2692 66,83

Fuente: Datos del FMI.
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El Recuadro 4.2 muestra la manera en que los costos transitorios
pueden afectar en el largo plazo a la situacién financiera del gobierno,
a través del ejemplo de Chile, que fue el primer pais que pasé de un
régimen de pensiones de seguro social de prestacion definida (PD) a un
régimen obligatorio de CD a comienzos de la década de 1980.

Los pormenores de la Tabla 4.2, que se basan en datos de la con-
tabilidad de gobiernos del FMI, se limitan a medir los flujos financieros
explicitos en el sector social, y de éstos a los regimenes de pensiones
publicas bésicas. En general, la contabilidad del gobierno no expone
indirecta o implicitamente el pasivo del gobierno en la financiacién de
los regimenes de pensiones publicos y privados, que son objeto de and-
lisis en la seccién siguiente.

Recuadro 4.2. Compromiso financiero a largo plazo del gobierno
con un sistema de pensiones privatizado: el caso de Chile'

La célebre reforma de pensiones de Chile sustituyé en 1980 el régi-
men de pensiones de prestacion definida (PD) del seguro social por un
sistema obligatorio de ahorro. Los cotizantes pueden afiliarse a un fondo
de pensiones (Administradoras de Fondos de Pensiones, o AFP) de su
eleccién y asignar un 10 por ciento de sus ingresos sujetos a seguro a sus
cuentas individuales. La AFP invierte estos ahorros y el saldo de las
cuentas individuales se convierte en pensiones a través de la compra de
rentas vitalicias de compaiifas de seguros de vida o del llamado retiro
programado por el que los afiliados deducen una determinada cantidad
que se calcula tomando como base el saldo remanente y su esperanza de
vida. La proteccion de invalidez y supervivientes se compra como com-
plemento en forma de contratos colectivos de seguro privado.

El gobierno sigue desempefiando un papel vital en el sistema como
financiador de los costos transitorios y garante de un ingreso minimo
para la vejez.

Su funcién como financiador de los costos transitorios consiste ba-
sicamente en cubrir el déficit del antiguo régimen de PD que se estd su-
primiendo progresivamente, pero que todavia asigna pensiones a perso-
nas que ya estaban jubiladas o cercanas a la jubilacidn, al introducirse el
nuevo régimen. Ademds, el gobierno financia bonos de reconocimiento,
que representan el valor actual de los derechos de pension ganados con
arreglo al sistema anterior. Son bdsicamente un valor ficticio que se
ajusta segun la inflacién y devenga una tasa real de rendimiento garan-
tizado del 4 por ciento anual. La asignacién de estos bonos vence sola-
mente cuando el receptor se jubila.

' Existe una extensa documentacién sobre el régimen de pensiones y los efectos de la
reforma. La informacién del Recuadro se extrajo de Arenas de Mesa y Benavides Salazar
(2003) y de Gillion et al. (2000).
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Como garante de una renta minima de vejez, el gobierno ha de pro-
teger una tasa minima de rendimiento de las cuentas individuales (aun
cuando la mayor parte de ese riesgo esté cubierto por reservas de contin-
gencia de las AFP requeridas por ley) y actia como asegurador final si
las compaiifas aseguradoras privadas que vendieron las rentas vitalicias
0 que estan pagando la pensién de invalidez, se declaran insolventes. La
parte principal de la garantia, sin embargo, consiste en pagar pensiones
minimas a personas que, tras 20 afios de cotizaciones, no cuentan con el

Tabla del Recuadro 4.2.1

Chile: Déficit de las pensiones sociales (como % del PIB),

1981-2000
- Régime'l Pensiones Pen_‘viones_ Bonos Pensiones
Aiio antlg.uo de militares de aszs{encza de're.co- minimas Total
pensiones social nocimiento

1981 1,6 2,0 0,2 0,0 0,0 3,8
1982 39 2,1 0,3 0,1 0,0 6,4
1983 44 2,1 0.4 0,2 0,0 7,1
1984 4,7 2,2 0,5 0,2 0,0 7,6
1985 4,0 2,0 0,5 0,2 0,0 6,7
1986 4,0 1,9 0,5 0,3 0,0 6,7
1987 3,5 1,7 0,5 0,4 0,0 6,1
1988 32 1,5 0.4 0,4 0,0 54
1989 34 1,3 0,3 0,4 0,01 5.4
1990 32 1,3 0,4 0,5 0,01 54
1991 3,2 1,3 0,3 0,5 0,01 5,3
1992 3,1 1,2 0,3 0,5 0,01 5,1
1993 3,1 1.3 0,3 0,6 0,01 5.3
1994 3,0 1,2 0,3 0,7 0,01 5.2
1995 2,7 1,2 0,3 0,7 0,02 4,9
1996 3,0 1,2 0,3 0,7 0,02 5.2
1997 2,9 1,2 0,3 0,8 0,02 5.2
1998 3,1 1,2 0,3 0,9 0,03 5,5
1999 3,1 1,3 0,4 1,1 0,04 5,9
2000 3,1 1,3 0,4 1,1 0,05 6,0
Promedio

1981-2000 3,3 1,5 0,4 0,5 0,0 5,7

Fuente: Arenas de Mesa y Benavides Salazar (2003).

ahorro suficiente para comprar una renta vitalicia a un nivel minimo de
pension. Ademds, el gobierno sufraga pensiones bdsicas de asistencia
social a personas de edad que no cumplen con los requisitos establecidos
en el sistema. Su compromiso financiero total con el sistema nacional de
pensiones se presenta resumido en la Tabla del Recuadro 4.2.1.
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Existe alguna incertidumbre en cuanto al momento en que la carga
real que resulta de los bonos de reconocimiento y del déficit del sistema
anterior alcanzard su punto maximo y comenzard a retroceder, pero debe
suponerse que durante una o dos décadas todavia se mantendrdn algunos
costos transitorios.

Al mismo tiempo, las AFP estdn acumulando reservas; éstas superaron
el nivel del 50 por ciento del PIB en 1998. El interés devengado por aho-
rros de tal magnitud serfa en teorfa suficientemente elevado para financiar
la mayor parte del déficit nacional de pensiones. En cualquier caso, la
deuda total de las pensiones que se ha venido acumulando desde la refor-
ma supera el nivel actual de ahorros de las AFP. El futuro costo fiscal del
sistema dependerd principalmente del costo a largo plazo de las provisio-
nes de pensiéon minima y del régimen de pensién de asistencia social.

Estos costos consisten a su vez, en el costo explicito de la garantia
social, pero también en el costo implicito de la garantia que cubre el
posible fracaso de los regimenes privados de las AFP. Si éstas no lograran
alcanzar una alta cobertura de poblacién y una elevada densidad de coti-
zaciones en razén del deficiente cumplimiento de las obligaciones de los
afiliados, las obligaciones del gobierno aumentarian en consecuencia.
Cabria preguntarse si Chile no podria permitirse convertir la obligacién
contingente e incierta de proveer asistencia social y pensiones minimas en
una obligacién explicita y predecible mediante la introduccién de un régi-
men universal de pensiones minimas de primer pilar contra la pobreza.

4.2.3. Subvenciones indirectas y obligaciones contingentes

Ademads de los costos financieros directos, los gobiernos deben
hacerse cargo de los costos indirectos o hacerse responsable de los costos
potenciales. Cuando los organismos gubernamentales administran direc-
tamente las prestaciones de proteccién social suelen cargar con la parte
del gasto administrativo que no podria atribuirse claramente a la admi-
nistracién de las pensiones. Si es el Ministerio del Trabajo y Asuntos
Sociales el que administra las prestaciones (como en Chipre), una parte
del gasto administrativo del Ministerio también deberia financiarse nor-
malmente con cotizaciones al seguro social. Si no es asi, el gobierno
apoya al régimen con una nueva transferencia indirecta.

Si el otorgamiento de las prestaciones se subcontrata a entidades
privadas (como es el caso en los sistemas de pensiones profesionales de
Australia, los fondos de pensiones de las AFP de Chile, o la cobertura
obligatoria del seguro de salud de Suiza, entre otros), ain asi la conce-
sién de prestaciones genera gastos al gobierno, por cuanto debe super-
visar y reglamentar esos organismos privados (por ejemplo, a través de
la Superintendencia de Administradoras de Fondos de Jubilaciones y
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Pensiones de Chile). Otra forma de cofinanciacién indirecta del gasto
social nacional por parte del gobierno consiste en otorgar exenciones
fiscales a individuos o a empleadores que se afilian a regimenes priva-
dos profesionales.

A menudo se pasa por alto que los gobiernos subvencionan a los re-
gimenes de financiacién privada de asistencia sanitaria. En la mayoria de
los paises con una infraestructura explicita de asistencia sanitaria del sec-
tor publico, los regimenes de seguros privados utilizan los servicios pu-
blicos. Estos servicios cobran al usuario, pero las cargas no suelen refle-
jar todo el costo del caso 2. En numerosos paises en desarrollo, los cargos
al usuario ni siquiera llegan a reflejar todo el costo, porque: (i) la conta-
bilidad de costos en los hospitales y en otros servicios publicos suele ser,
en el mejor de los casos, rudimentaria, y (ii) la mayor parte de las perso-
nas que no pertenecen a la minorfa afortunada que goza de una cobertura
de seguro privado o puiblico, no podrian permitirse las cargas que implica
el costo total. Los regimenes basados en la comunidad que estdn hacien-
do su aparicién en numerosos paises en desarrollo sélo pueden sobrevi-
vir, por regla general, gracias a que los gobiernos o las autoridades lo-
cales les venden servicios a precios subvencionados. Existen otras moda-
lidades de subvencién indirecta como, por ejemplo, cuando las conse-
cuencias médicas de los accidentes del trabajo, una obligacién originaria
del empleador, reciben tratamiento a través de servicios del gobierno.

Sin embargo, otra forma de participacion del gobierno en la finan-
ciacién de las prestaciones estd adquiriendo una importancia creciente,
en especial después de las reformas que obligaron a las entidades priva-
das a asumir alguna responsabilidad en el suministro de pensiones en el
pais. Este es el papel del gobierno como garante financiero, o asegura-
dor tultimo, de los regimenes de seguridad social y de los regimenes
privados de pensiones (véase el caso de Chile, Recuadro 4.2). Esta
obligacién contingente mediante la garantia dela seguridad social o de
los regimenes privados de prestaciones puede adoptar diversas formas
explicitas o implicitas. Tiene lugar una forma explicita cuando la legis-
lacion sobre el seguro social estipula que el gobierno cubra los déficit
potenciales de un régimen de seguridad social. Asignaciones de garantia
de este tipo existen en varios paises europeos (por ejemplo, Bulgaria).
En otros casos de garantias directas, los gobiernos podrian garantizar
niveles minimos de prestaciones complementando las pensiones de la
seguridad social o las privadas, lo que proporciona un nivel minimo de
prestaciones a cada beneficiario que satisfaga determinadas condicio-
nes (como ocurre en el caso del régimen de pensiones de Chile). Estas

12 Hay abundantes pruebas para apoyarlo. Se informa de una de las conclusiones mas
recientes en el estudio de la OIT sobre un fondo de seguro de salud para enfermedades
catastroficas potenciales en las Bahamas: véase OIT (2001b).
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garantias de prestaciones se conocen algunas veces como obligaciones
hipotéticas (véase Heller, 1998). Se ven afectadas por descensos sisté-
micos del precio de los activos de los regimenes privados de ahorro, o
de las obligaciones relacionadas con las caidas de los precios de los
activos que desencadenan los desérdenes del mercado.

Se otorga una garantia implicita si, como consecuencia de la presién
publica, el gobierno se ve obligado a sacar de apuros a los regimenes
privados o de seguridad social que no funcionan adecuadamente: Bag-
Kur, el sistema publico de los trabajadores independientes de Turquia,
es un ejemplo de ello. Una manera indirecta de sacar de apuros a los
regimenes publicos y privados que fracasan es la creciente asignacién de
prestaciones de asistencia social o de subvenciones publicas, si los sis-
temas privados no estdn en condiciones financieras de pagar las presta-
ciones en su integridad o si se otorgan las prestaciones a un bajo nivel.
Garantizar un consumo minimo adecuado y, por tanto, el ingreso de los
jubilados, es una tarea inevitable para la mayoria de los gobiernos. Los
pensionistas en sociedades que envejecen constituyen una creciente pro-
porcién de votantes. La mayoria de los gobiernos elegidos necesitan un
alto porcentaje de estos votos, de ahi que no puedan «desentenderse» de
la responsabilidad dltima de salvaguardar su ingreso explicita o impli-
citamente.

De hecho, los gobiernos, mediante garantias financieras, proveen de
facto reaseguros a los sistemas publicos y privados de transferencias
sociales. De este modo, aun sin financiar directamente las pensiones, los
gobiernos garantizan la cobertura de multiples riesgos, como:

* los acontecimientos negativos imprevistos en la geografia y en la
economia del sistema;

e un rendimiento insuficiente de las inversiones (tipos de interés
mds bajos de lo esperado y precios de activos descendentes);

* una gestion deficiente; y

 una falta de apoyo politico a los sistemas vigentes que provocan
cambios en el régimen.

Puede ser dificil predecir estos riesgos. Incorporan, sin embargo,
importantes compromisos financieros del gobierno. Si este dltimo fuera
una compaiiia de gestion financiera del sector privado, tales compromi-
sos deberian estar justificados por pagos periédicos de primas de rease-
guro. Puede concluirse que el monto directo del gasto social en los
presupuestos del gobierno que han de financiarse con cargo a los ingre-
sos generales, es mds elevado en la concesién directa por el gobierno
que con arreglo a los otros modelos. Con todo, en los modelos de otor-
gamiento indirecto, los gobiernos pueden afrontar importantes riesgos
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fiscales ocultos. La concesion indirecta de prestaciones significa tam-
bién que la capacidad del gobierno para gestionar el desarrollo financie-
ro de la principal pensién nacional, puede ser mds limitada que segtin
el sistema de concesion directa. En el modelo de concesién privada, la
participacién del gobierno en la financiacion de las prestaciones podria
en teoria reducirse a cero, pero las obligaciones implicitas —y, hasta
cierto punto, impredecibles— algunas de las cuales provienen de riesgos
del mercado de capitales, que queda en gran medida fuera del control
administrativo del gobierno, son mayores que en la concesién institucio-
nal publica de las pensiones.

Las cuentas regulares del gobierno y otras cuentas auxiliares que se
utilizan normalmente no llegan a registrar las subvenciones indirectas y
las obligaciones contingentes. Ello puede deberse, en gran parte, a difi-
cultades técnicas involucradas en la cuantificacidon de esas obligaciones.
Sin embargo, su cuantificacién deberia formar parte del disefio de una
estrategia racional de financiacién publica global a largo plazo que in-
corporara una estrategia de financiacién de la seguridad social.

4.3. EFECTO DE LA FII\{ANCIACI(:)N DE LA PROTECCION
SOCIAL EN LOS DEFICITS PUBLICOS Y EN LA DEUDA
PUBLICA

Todos los tipos de gasto publico explicito, las subvenciones indirec-
tas y las obligaciones contingentes del gobierno, incluso las de los re-
gimenes de proteccidn social con garantia o financiacién publica, pue-
den dar lugar a déficit anuales en las cuentas del gobierno o de las
instituciones. Dado que los déficit anuales son componentes de la deu-
da, el andlisis se centra aqui en el concepto de deuda publica producida
por el gasto social. Se concentra en el efecto del gasto directo, puesto
que, las subvenciones indirectas y las obligaciones contingentes, por lo
general, no se registran, o no completamente, en la contabilidad del go-
bierno. Deberia bastar con aclarar la naturaleza principal del impacto de
la financiacién de la proteccién social en los déficit publicos y en la
deuda publica.

Ha pasado a ser una practica comun distinguir entre deuda explicita
e implicita, en particular en lo que respecta a las pensiones, si bien
ambas nociones estdn cargadas de problemas metodolégicos y de defi-
nicién. Los dos fendémenos se analizan aqui por separado.

4.3.1. Deuda explicita

El anélisis antes realizado de los vinculos entre las cuentas actuales
del gobierno y la financiacién de las pensiones indica que cualquier
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situacién del gasto registrado de forma explicita en una cuenta negativa
consolidada del gobierno contribuye a un déficit y, por tanto, al desaho-
rro publico o a la creacién de deuda piiblica. Del mismo modo, una re-
caudacion deficiente de los impuestos, atribuible bien a un disefio pobre
de la estructura impositiva del ingreso tributario o bien una evasién de
impuestos, contribuye al déficit y también, por tanto, al desahorro pu-
blico o deuda.

Si un régimen de proteccién social (tanto si lo opera el gobierno
como si lo administra una institucién publica auténoma) tiene sus recur-
sos asignados para fines especificos ya sea en forma de cotizaciones a
la seguridad social, ya sea de impuestos para fines especificos, pueden
calcularse los saldos positivos o negativos anuales. En consecuencia, es
posible calcular la deuda explicita acumulada en el pasado. La acumu-
lacién de deuda puede ser rdpida, si la caida del ingreso es considerable.
Deberfa incluir los intereses que el gobierno debe pagar a los presta-
mistas para financiar la deuda acumulada por las subvenciones a las
pensiones en caso de un presupuesto global negativo del gobierno, o de
ingresos en concepto de intereses a los que se renuncia, que se obten-
drian de la cuantia total acumulada de las subvenciones a las pensiones.
En este ultimo caso, el gobierno podria haber invertido los recursos en
otra parte y habria ganado intereses sobre aquellas inversiones si el ré-
gimen de pensiones no hubiera requerido subvenciones. En el caso de
Turquia, la OIT estimé en 1995 que, salvo que se cambiara la practica
financiera actual, la deuda (en gran parte de pensiones) se acumularia en
una década desde el 1,7 por ciento del PIB en 1995 al 23 por ciento del
PIB en 2005.

Si un régimen de pensiones de la seguridad social se financia con
cargo a los ingresos generales, no puede calcularse directamente ningtin
déficit o superdvit superdvit anual (y, consiguientemente, ninguna reser-
va o deuda de proteccién social). La tnica manera de introducir las
nociones de déficit y de deuda consistiria en fijar un determinado nivel
arbitrario de gasto aceptable maximo, codificado, por ejemplo, bajo la
forma de asignaciones presupuestarias explicitas, y considerar como
déficit o superdvit (normativo) las desviaciones positivas o negativas del
pasado desde ese punto de referencia. Del mismo modo que en el caso
de regimenes con ingresos asignados, estos déficit pueden estar vincu-
lados con el superdvit o con el déficit publico nacional global y, por
tanto, con una perspectiva a largo plazo, con ahorros o con deuda.

Sin embargo, incluso en el caso de un régimen con recursos asig-
nados y un saldo negativo, los impuestos o las cotizaciones para fines
especificos es posible que nunca hubieran sido disefiadas para cubrir la
totalidad de los gastos de pensiones de la seguridad social; las subven-
ciones del ingreso general siempre podrian haber sido previstas (como
en el caso de Chipre o en el del Régimen de Pensiones de los Agricul-
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tores de Alemania). Esto es también aplicable al otorgamiento de pen-
siones a través de instituciones publicas para las que, cuando se deter-
minaran las tasas de cotizacidn, se previera siempre las subvenciones
del gobierno. En este caso, es engafioso politicamente elegir los déficit
explicitos de la proteccion social como la tnica o la principal fuente de
deuda publica general.

4.3.2. Deuda implicita

Si la deuda publica explicita es un concepto retrospectivo que resu-
me los déficit reales del pasado, la deuda implicita es un concepto
prospectivo. Solo es aplicable, por regla general, a prestaciones de larga
duracién (pensiones), a algunas partes del gasto en salud y a los cuida-
dos de larga duracién. Normalmente, se espera que los regimenes de
prestaciones de corta duracién hagan cuadrar sus cuentas dentro del afio
fiscal, de suerte que no pueda acumularse ninguna deuda implicita fu-
tura. La deuda implicita es el resultado de una suma total de los déficit
futuros esperados. Dependiendo de la fuente, los términos suelen defi-
nirse de dos maneras distintas:

Definicion 1
Pensién implicita de seguridad social

deuda = valor actual de todas las prestaciones futuras a
jubilados actuales y todos los derechos acumula-
dos de los cotizantes/contribuyentes actuales
menos
el monto de la reserva inicial del régimen de pen-
siones.

Definicion 2
Pension implicita de seguridad social

deuda = valor actual de todas las prestaciones futuras a
jubilados presentes y futuros
menos
el monto de la reserva inicial del régimen
menos
el valor actual de todos las asignaciones de coti-
zaciones futuras que se esperan de las personas
aseguradas actuales y futuras a una tasa inicial de
cotizacién constante.
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La primera definicién sigue un concepto estricto de seguro privado,
mientras que la segunda es una modificaciéon que sigue un enfoque de
las finanzas publicas. El Banco Mundial ha utilizado la primera en una
publicacién muy destacada (1994, pp. 139-140), mientras que la segun-
da es la que prefieren la OIT y el FMI y es la que el Banco Mundial
utiliza habitualmente en sus andlisis de paises clientes (véase Heller,
1998, p. 17).

En la primera definicién, se calcula un monto que (exceptuando la
reserva inicial) es igual a la reserva de cierre, que es la reserva que se
necesitarfa tener disponible para saldar todas las obligaciones financie-
ras con los jubilados y cotizantes actuales que tienen derechos acumu-
lados de acuerdo con la normativa actual del régimen . EI nivel de la
reserva de cierre puede considerarse como el nivel de capitalizacién
total del régimen. Este monto es asimismo igual a los recursos que se
hubieran requerido para cerrar un régimen de seguridad social, a efectos
de iniciar uno nuevo, al iempo que se cumplen todos los compromisos
pasados. Ningtin régimen importante de seguridad social a escala mun-
dial tiene un nivel de reservas de cierre.

En los regimenes de seguridad social que no estén asegurados ex-
clusivamente por los montos de los recursos financieros invertidos, sino
mads bien por compromisos y contratos sociales entre generaciones, este
nivel de capitalizacién no es necesario. Tal nocién de la deuda puede ser
de utilidad para alguna contabilidad intergeneracional, por ejemplo para
determinar la cuantia de las cotizaciones que se requeririan en el futuro
para saldar las obligaciones de pension ya acumuladas, pero es de esca-
sa relevancia como indicador de la situacioén financiera global de un
régimen de proteccién social.

La segunda definicién supone que se hacen promesas a todas las
generaciones actuales y futuras de jubilados y cotizantes, que estas pro-
mesas deben cumplirse y estar legalmente protegidas, y que los cotizan-
tes actuales y futuros deberdn pagar siempre sus cuotas para financiar el
sistema. Algunas veces, se ha demostrado que estos supuestos no tienen
validez, en la medida en que los paises han dejado de cumplir con sus
compromisos de seguridad social. Para paises con gobernaza sélida, sin
embargo, esta definicion describe la brecha entre el gasto futuro espe-
rado y los ingresos, siempre que los cotizantes actuales y futuros sigan
cotizando en las tasas de cotizacién legisladas en el presente.

En los sistemas financiados con impuestos, la segunda definicién
solamente puede aplicarse por representacién. Debe suponerse que el

" Esto significa también, por implicacién, que en cualquier régimen en el que se
requiera un tal nivel de reservas en un determinado momento, las cotizaciones anuales
totales pagadas en afios futuros deberdn ser iguales al valor actual de todos los derechos
futuros de pension que se deriven de esta cotizacién anual.
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nivel actual de los recursos del gobierno utilizados para la financiacién
de las prestaciones (medido en términos relativos, por ejemplo, como
porcentaje del PIB), permanecerd constante en un futuro previsible y
que el gasto creciente de las pensiones (también en términos relativos)
generard déficit potenciales anuales de las pensiones, que dardn lugar a
una acumulacién de la deuda implicita de las pensiones. Para el Minis-
terio de Hacienda, esta brecha financiera potencial es un indicador de su
obligacién financiera potencial adicional en la financiacién del régimen
de pensiones.

Es preciso subrayar que los términos «deuda implicita» (segunda
definicién) no describe una obligacién financiera real del gobierno.
Debido a su cardcter prospectivo, no hace sino describir una deuda
potencial, que es simplemente un indicador de un riesgo financiero del
gobierno mds que una obligacion financiera real. Es posible que esta
deuda no se produzca nunca si —ejerciendo una gobernanza adecuada
y preventiva— el gobierno se muestra siempre capaz de ajustar las tasas
de cotizacién o la asignacién de impuestos para la financiacién de las
prestaciones, o de disminuir el gasto en prestaciones. Es muy probable
que la reforma de las pensiones en Suecia de la década de 1990, por
ejemplo, reduzca considerablemente la deuda potencial del gobierno.
Otra cuestion abierta es por qué razén el concepto de deuda implicita
deberia aplicarse a regimenes publicos de pensiones que no fuesen de
capitalizacién y no a otras promesas tacitas de un Estado, por ejemplo
al gasto de asistencia sanitaria publica, a la educacién y a la defensa, o
en salas de hospitales geridtricos no construidas o en hogares de ancia-
nos en sociedades que estdn envejeciendo. Estas dltimas tendrdn que ser
financiadas por los futuros cotizantes y constituyen igualmente obliga-
ciones estatales sin fondos.

El concepto de deuda implicita de pension o de seguridad social
suele emplearse de manera inadecuada en los debates sobre la reforma
de las pensiones. Se sostiene con frecuencia que una deuda implicita
elevada, utilizando la primera definicién, es un problema que deberia
resolverse mediante un cambio en la financiacién de la seguridad social.
Sin embargo, esto sélo serfa correcto si hubiera una deuda voluminosa
segun la segunda definicion. Si existe una gran deuda implicita segun la
primera definicién pero la sociedad ha llegado a un acuerdo para su
financiacién y ha sido ratificada mediante la legislacién, de manera que
no haya una deuda implicita de acuerdo con la segunda definicién, no
existe ningin problema de financiacién de la seguridad social. Por tanto,
es intelectualmente cuestionable compensar los costos de transicién
provocados por un cambio de los sistemas de financiacion de las pen-
siones (por ejemplo, de un sistema de reparto de prestacion definida a
un sistema de capitalizacion de cotizacion definida) con la deuda impli-
cita de las pensiones, como se hace en muchos debates sobre la reforma
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nacional, ya que los costos fiscales de la transicién son reales o no
condicionados, mientras que la deuda implicita sélo se produce si el
gobierno deja de cumplir.

La Figura 4.1 muestra una estimacién de la brecha financiera que
surge entre el gasto en pensiones de la seguridad social (medido como
porcentaje del PIB) y el nivel actual de financiacién de todos los paises
de la OCDE. En 1990, los paises de la OCDE gastaron en pensiones un
promedio del 8,5 por ciento del PIB. Un modelo de la OIT ha proyectado
que esta proporcion aumentard al el 15,2 por ciento del PIB en 2050 . El
grafico supone que el nivel actual de financiacién como porcentaje del
PIB se mantendrd en los 60 afios del periodo de proyeccién.

Figura 4.1

DEFICIT POTENCIAL DE PENSIONES (como % del PIB), OCDE,
1990-2050
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Fuente: Proyecciones de la OIT.

La deuda implicita de las pensiones, de acuerdo con la segunda
definicién, puede calcularse sobra la base de déficit anuales emergentes

'* Se utilizé el modelo para proyectar el gasto social a largo plazo en la OCDE y en
la Europa central y oriental. En Latulippe (1997) se describen pormenores de la metodo-
logia y de los supuestos. El supuesto central del modelo es un crecimiento real medio
anual del 2 por ciento durante el periodo de la proyeccion. Se supone que el empleo total
crece en una media anual del 1 por ciento. Se supone ue el tipo real de interés medio a
largo plazo es del 3 por ciento.
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de la seguridad social. La Figura 4.2 muestra la deuda implicita total
(suponiendo el nivel de financiacién actual) en 13 paises seleccionados
de los que pudieron obtenerse datos que permitieron hacer proyecciones
a largo plazo. Como se muestra en la Figura 4.2, la deuda implicita de
la seguridad social en pensiones, segin la segunda definicion, oscila de
practicamente cero en el Reino Unido a cerca del 210 por ciento el PIB
en Turquia. El terreno intermedio lo ocupan paises como Dinamarca,
Alemania y Suecia, con deudas implicitas de entre el 100 y el 160 por
ciento del PIB.

Figura 4.2

DEUDA IMPLICITA POTENCIAL ESTIMADA DE
PENSIONES (% del PIB), PAISES SELECCIONADOS, 1990
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Fuente: Proyecciones de la OIT.

La Figura 4.3 demuestra como puede resolverse un déficit potencial
de financiacién de un régimen de pensiones de la seguridad social. Se
supone que, en los paises de la OCDE, la edad de jubilacién aumentara
en 3,5 afios como promedio, combinada con una subida del 20 por ciento
en el nivel de financiacion. La combinacién de medidas en materia de po-
liticas disminuye la deuda implicita desde mds de 60 afios a cero. Ello
implica que los regimenes nacionales estardn inicialmente financiados en
exceso durante algunos afios. En los tltimos afios, el rendimiento de las
inversiones de las reservas que se han ido acumulando —y, a la larga, el
desahorro escalonado, junto con las asignaciones corrientes de impuestos
y cotizaciones— seria suficiente para cubrir el gasto
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Figura 4.3
DEFICIT POTENCIAL CONSOLIDADO DE PENSIONES,
“ OCDE, 1990-2050
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Fuente: Calculos de la OIT.

4.4. FINANCIACION DE LA PROTECCION SOCIAL
Y ESTRATEGIAS DE FINANCIACION PUBLICA

Los vinculos directos e indirectos entre los presupuestos generales
del gobierno y la financiacién de la proteccién social hacen que esta
ultima forme parte de facto de las politicas nacionales de finanzas fis-
cales y publicas. Esta relacién, que suele pasarse por alto en la gober-
nanza diaria, se explora con mayor detalle en esta seccién. Ningun ré-
gimen de proteccidn social es una isla financiera, por independiente que
sea su condicién legal. La interconexién de las politicas fiscales y la
financiacién de la proteccion social determina también las alternativas
y los limites de las estrategias de movilizacién de recursos para la pro-
teccion social, que se describen en la seccion 4.5.

Los responsables de formular la politica fiscal han de hacer concor-
dar el costo del cumplimento de una serie de compromisos del gobierno
(que se consideran, por lo general, obligaciones publicas que van desde
la defensa nacional, la garantia de seguridad interior y el suministro de
infraestructura y servicios bdsicos para la educacion, la asistencia sani-
taria, la proteccion social, etc.) con el monto de los recursos (general-
mente) escasos disponibles. Tienen a su disposicién una gama limitada
de opciones para aumentar los ingresos, que son:
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— tarifas e impuestos sobre el consumo,
— cobros por servicios del gobierno
— impuestos directos e indirectos

— cotizaciones a la seguridad social y, en el caso de paises en
desarrollo, posiblemente alguna ayuda extranjera.

En lo que respecta al cumplimiento de sus obligaciones con la so-
ciedad, los responsables de las politicas disponen de tres alternativas:
suministro directo (por ejemplo, procurar la seguridad exterior mante-
niendo un ejército), subcontrataciéon de servicios al sector privado o a
organismos paraestatales (por ejemplo, permitiendo a médicos particu-
lares prestar asistencia ambulatoria), financiando estos servicios con
ingresos publicos o confiando al sector privado la prestacion y la finan-
ciacién de algunos servicios (por ejemplo, el suministro de seguros de
automdvil en numerosos paises o requiriendo cotizaciones obligatorias
a regimenes privados de salud o de pensiones).

Sin embargo, las diversas alternativas de financiacién y suministro
estdn interconectadas, Si, por ejemplo, el nivel de gasto en pensiones
—sin tener en cuenta su método de financiacion— se hace demasiado
elevado, comenzara a desplazar otros gastos sociales nacionales o gastos
publicos, o bien la presidn fiscal dard lugar a una disminucién de pres-
taciones en un esfuerzo por mantener la carga global de impuestos y
cotizaciones en un nivel aceptable para los ciudadanos . Los ciudada-
nos que cotizan y pagan impuestos demandan que los gobiernos presten,
directa o indirectamente, una determinada variedad y calidad de servi-
cios y, como es natural, quieren minimizar el costo de estos servicios en
términos de carga global de impuestos y cotizaciones.

No deberia suponerse que la subcontratacion al sector privado de la
financiacién y la concesion de pensiones, la asistencia sanitaria o la
asistencia de larga duracién no producen efectos en los ingresos tribu-
tarios, si bien estos efectos seran normalmente indirectos. Existen bue-
nas razones para creer que incluso las primas de seguros privados estdn
desplazando a los impuestos puiblicos. Si un gobierno abandona la pres-
tacion publica de la asistencia sanitaria, por ejemplo, y pide a sus ciu-
dadanos que pasen al sector privado de manera que tengan que afiliarse
a costosos regimenes de seguros privados, podrian mostrarse muy re-
nuentes a aceptar simultineamente un aumento en el impuesto global
sobre la renta. Ademads de las obligaciones implicitas o explicitas men-

'> En este contexto, el instrumento adecuado de planificacién financiera para la poli-
tica social nacional y, por tanto, para la politica de pensiones, es la contabilidad y la pla-
nificacion integral del gasto social nacional bajo la forma de presupuestos sociales nacio-
nales.
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cionadas en la Seccién 4.3 (es decir, la funcién del gobierno como
ultimo garante de muchas prestaciones de proteccidn social nacional), es
evidente que los presupuestos del gobierno podrian verse afectados in-
directamente por el suministro privado de seguridad social.

No existe una regla fija sobre qué es lo que constituye los limites
aceptables a la fiscalidad y a los pagos en concepto de cotizaciones
globales. S6lo pueden ser puestos a prueba por los gobiernos en un
proceso de prueba y error y se puede suponer con toda seguridad que los
gobiernos lo han estado haciendo durante décadas. Existen indicios de
que estos limites varian segtin las diversas sociedades.

La Tabla 4.3 anade los desembolsos privados netos a la seguridad
social (es decir, después de la disminucién del costo de las primas del
seguro privado mediante descuentos fiscales) a la carga fiscal global de
una sociedad (medida como porcentaje del PIB y consistiendo en segu-
ridad social y otros impuestos). Ello parece sugerir que las sociedades
europeas, y en especialmente las del norte y del centro de Europa (es
decir, los estados de bienestar cldsicos), aceptan limites mds altos que
los paises del grupo anglosajén, en los que el escepticismo frente al
gobierno estd en general mas extendido e incluso haya sido politicamen-
te alimentado durante las tltimas décadas. Alemania es la excepcion a
la regla, ya que se suele considerar que estd sobrecargada de impuestos,

Tabla 4.3

INGRESOS TOTALES DE IMPUESTOS Y SEGURIDAD SOCIAL
PRIVADA ESTIMADOS EN PAISES SELECCIONADOS DE LA
OCDE, 2000

Total de

Ingresos X
impuestos 'y

impositivos

) Imrgla : e;éos Cotifla?‘iones totales (incluidas gﬁi:} cotizaciones
Pais Seguridad ~ Seguridad las cotizaciones ‘neto privadas

Social Social a la Seguridad privado ' @ la

Social) Segur;dlud
ocia
Australia 31,5 0,0 31,5 4,1 35,6
Austria 28,8 14,9 43,7 1,3 45,0
Belgium 31,5 14,1 45,6 2,2 47,8
Dinamarca 46,6 2,2 48,8 0,8 49,6
Alemania 23,0 14,8 37,8 1,6 394
Paises Bajos 25,6 16,1 41,7 3,8 45,5
Suecia 39,0 15,2 54,2 2,2 56,4
Reino Unido 31,3 6,1 37,4 3,2 40,6
Estados Unidos 22,7 6,9 29,6 8,1 37,7

! Datos de 1997 obtenidos de Adema (2001).
Fuente: Datos de tributacion de la OCDE.
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aunque lo sorprendente es que no parezca tener una carga combinada de
impuestos y seguros privados mucho mas pesada que la de los Estados
Unidos. Se requiere mucha mds investigacion sobre los limites globales
de impuestos y cotizaciones en diferentes sociedades y sobre sus deter-
minantes. Para los fines de este libro, se supone que estos limites exis-
ten. Ignorarlos significaria probablemente disefar estrategias de finan-
ciacién poco realistas para los SNPS. Algunos investigadores han
llegado a similares conclusiones como por ejemplo, Besharov (1998) en
su razonamiento sobre el «tope impositivo» en paises de la OCDE.

Tampoco estd claro si estos limites dependen por lo general de
la combinacién real de instrumentos de financiacién (por ejemplo, im-
puestos o cotizaciones). Sin embargo, con la existencia de tales limi-
tes, las cotizaciones obligatorias a los regimenes de proteccién social
—tanto si se pagan a regimenes paraestatales de seguro social u obliga-
toriamente a compaiias privadas de seguros— limitan potencialmente la
capacidad impositiva general del gobierno y restringen otros gastos del
gobierno.

Asi pues, tanto si los gobiernos prefieren confiar la financiacién de
las pensiones a autoridades paraestatales o a compaififas privadas de
seguros, como si administran por si mismos todas las concesiones obli-
gatorias de pensiones, se trata inevitablemente de una cuestion de estra-
tegias nacionales financieras y fiscales globales.

Dejando de lado por un momento consideraciones de politicas de
ingresos, un gobierno preferiria entonces la ejecucién directa de todos
los programas de pensiones obligatorios al suministro obligatorio por el
sector privado si esa ejecucidn directa le rindiera ingresos fiscales mas
elevados para la cobertura del gasto de proteccidon no social. Si creyera
que la tributacion global, més el ingreso por cotizaciones, fuese mds alta
con suministro obligatorio del sector privado, y que asignando los recur-
sos para proteccion social le quedarian ingresos mads elevados para fi-
nanciar las obligaciones de proteccién no social, es muy probable que
prefiriera este tipo de combinacién en la financiacidn.

Con todo, al ponderar las diferentes alternativas, el gobierno deberia
también tener en cuenta el costo oculto de la garantia financiera que
ofrece en el suministro obligatorio del sector privado, asi como la pér-
dida de margen de maniobra financiera si un sistema de impuestos (0
cotizaciones) asignados sustituyera a la totalidad de los ingresos fiscales
uniformes. Consideraciones de este caricter han llevado a algunos re-
presentantes del FMI a preferir para determinados paises la financiacién
publica directa de las obligaciones publicas de transferencias sociales a
través del gobierno, en otras palabras, a promover el principio de uni-
ficacién de todos los compromisos financieros publicos «bajo un mismo
techo», en aras de una mayor facilidad de gestién posible del sistema
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global de las finanzas publicas'®. Es posible, sin embargo, que los in-
tereses de los ciudadanos no coincidan con los de los planificadores de
la politica fiscal. Los ciudadanos pueden preferir que se reserve al menos
una determinada proporcion de su carga global de impuestos y cotiza-
ciones para prestacion de servicios de salud y de cuidados de larga
duracién o de prestaciones para la vejez. Es posible que no adviertan
que podrian tener que pagar por esta asignacion de recursos en forma de
una carga financiera global mds alta (por ejemplo, debido a gastos ad-
ministrativos mds altos con arreglo a la concesion indirecta institucional
o privada de pensiones), o pueden estar dispuestos a aceptar este tipo de
costos de transaccion con el fin de separar recursos para la vejez frente
a unos usos antagénicos de los recursos publicos.

El disefio de las politicas nacionales globales de finanzas publicas
y fiscales, incluida la eleccién del sistema de financiacion de la protec-
cidn social, es siempre el resultado de un largo proceso de negociacion
explicito —o implicita— entre el publico y el gobierno. La eleccién
final de los instrumentos de las finanzas publicas reflejard la confianza
o la desconfianza popular en el gobierno, la percepcién ptblica del
papel del Estado, la confianza o desconfianza de las instituciones del
sector privado, incluido el funcionamiento de los mercados de capitales,
la necesidad percibida de seguridad social y del ingreso con garantia
publica, y valores tales como el grado de solidaridad social y la acep-
tacion o la no aceptaciéon de la desigualdad en el ingreso.

4.5. MOVILIZACION DE RECURSOS PARA EL SECTOR
DE LA PROTECCION SOCIAL

En el Capitulo 2 se explicé que en cualquier pafs el gasto en pro-
teccion social seguird una determinada trayectoria de crecimiento logis-
tico, y en el Capitulo 3 se mostr6 la manera de evitar, dentro de ciertos
limites, los efectos colaterales negativos de las transferencias sociales en
la economia. Acabamos de ver las transferencias sociales de recursos,
esto es, la decision de qué tipo de mecanismo de generacion de ingresos
hay que utilizar para financiar el gasto forma parte, directa e indirecta-
mente, de las estrategias de financiacién nacional globales. En cuanto
tal, estd sujeta a las limitaciones de la politica fiscal. Es ya momento de
explorar posibles fuentes monetarias que puedan aprovecharse para fi-
nanciar el conjunto de transferencias que una sociedad haya decidido
permitirse. De hecho, exploraciones de este tipo forman parte rutinaria
de cualquier proceso preparatorio para un nuevo régimen de prestacio-
nes. Sus resultados estdn contenidos normalmente en una justificacién

' Véase, por ejemplo, Tanzi (1996), p. 31.
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financiera que es en general un componente de los proyectos legislati-
vos que el gobierno o los grupos parlamentarios presentan al parlamen-
to. El parlamento no deberia aprobar ninguna ley de creacién de gastos
para prestaciones, si no contiene indicaciones sobre cémo movilizar los
recursos para financiar las prestaciones.

4.5.1. Elecciones basicas

De la naturaleza de las transferencias sociales que se ha explorado
en el Capitulo 1 hemos aprendido que cada sociedad tiene una eleccién
fundamental: puede dejar las transferencias a ordenamientos informales
entre personas y unidades familiares, o bien formalizarlas. Existen de-
terminadas etapas del desarrollo en las que suelen producirse las conver-
siones de la informalidad a la formalidad, aunque no exista ninguna
regla de aplicacion absoluta sobre cudndo han de incluirse determinadas
transferencias. Es muy tipico el caso de la Republica de Corea, que
desarroll6 el nicleo de su sistema de proteccién social entre 1963 y
1996 (véase Jung y Shin, 2002). El pais comenz6 con el otorgamiento
de pensiones para empleados del gobierno y militares a comienzos de la
década de 1960. Afadié la proteccién por accidentes del trabajo en las
compafifas mds importantes en la segunda mitad de la década de 1960
y el seguro social de salud para los trabajadores de compaiiias mas
grandes, en la segunda mitad de la década de 1970. Entre esos afios y
mediados de la década de 1990, el nimero de personas protegidas se fue
ampliando constantemente, para alcanzarse la cobertura universal del
seguro de salud al acercarse el afio 2000. El seguro de desempleo se
introdujo en los primeros afos de la década de 1990, asi como la asis-
tencia para hacer frente a las secuelas de la crisis financiera asidtica
hacia finales de la década. Las prestaciones de desempleo se introducen
en principio sélo cuando los mercados de trabajo han alcanzado un
cierto nivel de formalidad. Su introduccién es actualmente objeto de
debate, por ejemplo en Tailandia.

Esto, sin embargo, no significa que en los paises industrializados se
haya completado la construccién del sistema nacional de transferencias.
Fue sélo en la década de 1990 cuando paises como Austria y Alemania
decidieron formalizar sus transferencias de asistencia de larga duracién
al introducir un seguro de cuidados de este tipo, reconociendo que las
familias nucleares cada vez mds reducidas y las pautas cambiantes del
empleo habian hecho imposible en muchos casos el cuidado de los
discapacitados y de las personas de edad avanzada en el medio familiar.

A medio camino entre dejar las transferencias de prestaciones fami-
liares al medio familiar y formalizarlas en ordenamientos de transferen-
cias publicas o privadas se encuentran regimenes de solidaridad de base
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comunitaria (aplicados en su mayoria al cuidado de la salud, bajo la
forma de los llamados regimenes de microseguro). Estos regimenes
operan con cardcter voluntario, asegurando normalamente a un grupo de
unos pocos cientos o de unos pocos miles de personas, y estdn regidos
—al menos en teoria— por la comunidad. Sus puntos fuertes y débiles
se analizan con mayor detenimiento en el Capitulo 5.

Las principales categorias de fuentes que los gobiernos pueden
aprovechar para financiar las transferencias sociales son:

(1) Fuentes de la familia/unidad familiar: utilizadas para hacer
frente a contingencias informales, dependientes de necesidades
en las unidades familiares y en las familias;

(2) Fuentes comunitarias: usadas para financiar transferencias ba-
sicas de cardcter limitado a cotizantes y posiblemente a depen-
dientes, con cardcter voluntario en una comunidad o grupo
profesional;

(3) Cotizaciones al seguro privado: utilizadas para financiar trans-
ferencias sociales a los cotizantes en grandes grupos en el
seguro privado obligatorio o voluntario;

(4) Cotizaciones al seguro social: que sirven para financiar trans-
ferencias sociales obligatorias a empleados y a sus dependien-
tes, operadas por el seguro social publico;

(5) Impuestos, ingresos generales o impuestos especificamente:
utilizados para financiar transferencias sociales de todos los
integrantes de un grupo especial (por ejemplo, empleados pu-
blicos).

No deberia pasarse por alto otro componente importante de cual-
quier estrategia de movilizacion de recursos para determinadas transfe-
rencias sociales: los ahorros en otras categorias de gastos. Estos pueden
ser simples desvios de recursos o mejoras en la eficiencia. Los desvios
se producirian dentro de las cinco categorias enumeradas arriba. En
cuanto a las mejoras en la eficiencia, son en gran parte la consecuencia
de deficiencias del gobierno. Se tratan en el Capitulo 7, donde se inten-
tard desarrollar un conjunto de mecanismos disefiados para evitar dichas
ineficiencias.

El uso 6ptimo de las diferentes fuentes y la combinacién 6ptima de
las mismas sélo puede establecerse en el contexto de una estrategia
nacional global de finanzas publicas y en el marco de las restricciones
fiscales convenidas. Esto implica la elecciéon de una cartera nacional de
fuentes especificas de financiacion dirigida a optimizar los ingresos
combinados de impuestos y cotizaciones. Esto da lugar a un ejercicio
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tedricamente muy sofisticado (descrito en el Recuadro 4.3) mediante el
hallazgo frecuente de una composicién éptima de la cartera de recursos.
En la préctica, lo mds probable es que se trate de un proceso heuristico
de prueba y error que simplemente aumentard la proporcién de cada
componente hasta que pueda observarse de modo empirico que las per-
sonas reaccionan negativamente (por ejemplo, mediante una creciente
evasion fiscal).

Recuadro 4.3. El problema de la maximizacion de impuestos
y cotizaciones

En una sociedad pueden establecerse formas muy diferentes de im-
puestos y cotizaciones. Ello no significa, sin embargo, que se recaude
verdaderamente el 100 por ciento de todo el ingreso potencial de impues-
tos o cotizaciones. Si los impuestos son demasiado altos, un nimero cada
vez mayor de compaiiias o de individuos no podrd o no querra pagar; con
impuestos demasiado bajos, el costo de su recaudacion podria ser mayor
que los ingresos potenciales. Las empresas y los ciudadanos respetuosos
de la ley buscardn exenciones legales, mientras que otros encontrardn
maneras ilegales de evitar el pago. Hay siempre algunos contribuyentes
o cotizantes que no cumplen con sus obligaciones. Los trabajadores
podrian entrar en ordenamientos del sector informal a fin de evitar las
cotizaciones a la seguridad social y los impuestos sobre la renta, los
empleadores podrian notificar de manera incompleta el nimero de sus
trabajadores o su némina salarial para ahorrar en cotizaciones, o no de-
clarar su renovacién completa a fin de evitar la tributacién. Los emplea-
dores y los trabajadores podrian estar en connivencia para evitar el pago
de cotizaciones.

Tenemos escasos conocimientos empiricos sobre la pauta general de
comportamiento o sobre el ratio del monto de las cotizaciones o de los
impuestos realmente recaudados y el monto total de las cotizaciones
legalmente adeudadas (o la tasa de recaudacion, conocida también algu-
nas veces como la tasa de conformidad), dependiendo del nivel de im-
puestos. Y lo que es mds probable, como ha podido comprobarse en
ejemplos nacionales, es que los modelos y los limites globales aceptados
de tributacién y cotizacién difieren de un pafs a otro.

En la economia del sector publico, la relacién entre el monto de los
impuestos recaudados y el ratio impositivo del PIB se describe mediante
la llamada curva de Laffer '. La curva original de Laffer se parece a un
semicirculo (véase la Figura del Recuadro 4.3.1). Se ha modificado lige-
ramente para nuestro propdsito, representando las metas deseadas de los
ratios fiscales del PIB frente a la proporcién del maximo ingreso fiscal
posible que se recauda realmente de los impuestos. Este ingreso maximo
es siempre menor que el ratio de la meta. Para una meta de ratio del 50

! Véase entre otros, Stiglitz (1986), pp. 118-119.
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por ciento del PIB, la recaudacién real podria llegar s6lo al 45 por ciento
debido a las inevitables pérdidas atribuibles a la evasion y al camplimien-
to imperfecto. La meta del ratio objetivo es un ratio tedrico, por ejemplo,
el resultado de una aplicacién matemadtica de los tipos impositivos del
ingreso a la distribucién del ingreso en un paifs y en una divisién de los
montos resultantes por el PIB en el afio respectivo. El ratio tomado como
meta implica, asi, un ratio de recaudacién del 100 por ciento de los
impuestos y de las cotizaciones.

Figura del Recuadro 4.3.1

Metas de ratios fiscales nacionales frente a ingresos fiscales de facto
(una curva de Laffer modificada)

S N

Ingresos (como % de los ingresos maximos posibles)

0.4
0,2
0 T T T T T T T T T T
0 0,1 0,2 0.3 0.4 0,5 06 0,7 08 09 1
Meta de ratio fiscal con respecto al PIB
Fuente: OIT.

La curva de Laffer representada en la figura de recuadro 4.3.1 mues-
tra simplemente que en una meta de ratio fiscal del cero por ciento no
hay ingresos impositivos y en una meta de ratio fiscal del 100 por ciento
del PIB tampoco se recaudard un ingreso impositivo apreciable, ya que
es probable que cese toda actividad econdémica en el sector formal. Puede
suponerse con certeza que el nivel impositivo dptimo, es decir, el nivel
del ratio fiscal del PIB tomado como meta que crea un monto éptimo de
ingreso impositivo de facto, se situarfa en alglin punto entre estos extre-
mos. La figura sugiere un ratio del 50 por ciento como 6ptimo, pero se
trata de una mera ilustracién y, como se ha visto, los valores reales han
de ser sometidos a pruebas empiricas en cada pafs. Seria ideal si se
pudieran afadir todas las tasas que se toman como meta de los impuestos
y cotizaciones directas e indirectas que se cobran en un pais y encontrar
entonces una manera empirica de trazar una curva nacional de Laffer. La
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eleccion del nivel global de tributacion involucrarfa simplemente la op-
timizacion del ratio fiscal nacional.

Sin embargo, el modelo unidimensional implica una visién demasiado
simple del mundo. Las personas estin sujetas en la realidad a diversas
formas de impuestos y de cotizaciones, y reaccionan de diferente manera
a las diferentes cargas. Los ingresos Optimos podrian recaudarse a una
meta de ratio fiscal general del 20 por ciento del PIB, a un ratio de
cotizacion al seguro privado del 10 por ciento del PIB y a un ratio de
cotizacion a la seguridad social del 25 por ciento del PIB. Esta situacién
se describe en la Figura del Recuadro 4.3.2, en la que los ingresos po-
tenciales netos de diferentes instrumentos de financiacién se expresan
como porcentaje del PIB. Esto significa que hay una serie de curvas
componentes de tipo Laffer que afectan a la poblacién en cuestiéon de
forma simultdnea y que los planificadores de la proteccién social deben
respetar. No viene al caso apuntar a una meta de cotizacién al seguro
privado con respecto al PIB si se sabe que, debido a la naturaleza del
negocio de los seguros privados una cotizacién del 10 por ciento, como
en este ejemplo, es el Optimo al que se puede aspirar. Cotizaciones mas
altas pueden ser poco realistas, puesto que, por ejemplo, no hay un nui-
mero suficiente de miembros de la poblacién que puedan permitirse unas
primas de seguro del seguro privado de salud independientes del ingreso.

Figura del Recuadro 4.3.2

Curvas simultaneas simplificadas Laffer de cotizaciones e impuestos
en un modelo de sociedad

0,25
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A
3
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Tasa de impuesto/cotizacién

Fuente: OIT.

Si no hubiera limites a la tributacién global, se podria hallar simple-
mente la suma de los 6ptimos individuales de las curvas componentes de
Laffer y llegar asf a un nivel mdximo global de ingreso por impuestos y
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cotizaciones. En el ejemplo anterior, sin embargo, la suma del éptimo de
ratios ascenderia al 55 por ciento del PIB, un nivel frente al cual la
poblacién podria rebelarse. Si se hubiera supuesto un nivel impositivo
global del 45 por ciento del PIB, por ejemplo, se tendria que encontrar
un proceso reiterativo para llegar a una combinacién éptima del nivel de
la meta de los diferentes instrumentos que rendirfan un ingreso maximo
a un costo minimo de recaudacion. Si se supusiera aqui que en el ejemplo
de la Figura del Recuadro 4.3.2 puede lograrse un costo de recaudacién
de impuestos y cotizaciones a la seguridad social relativamente bajo,
podria entonces alcanzarse el nivel 6ptimo de ingreso tributario y de
cotizaciones sin hacer uso de la opcidon del seguro privado. En otros
paises, en los que la recaudacién de impuestos y cotizaciones podrian
suponer un problema mas grave, la eleccién podria ser completamente
diferente.

En teoria, se podria construir un modelo de programacién lineal o no
lineal para determinar la cartera ideal de instrumentos de financiacién. En
la practica, es probable que no se encontraran nunca los datos necesarios
para establecer las curvas individuales, de manera que el ejercicio revier-
te al proceso pragmdtico anterior. No obstante, el concepto de curvas
simultdneas de tipo Laffer es util para entender la naturaleza de las alter-
nativas de las politicas en la movilizacién de recursos para la proteccién
social de financiacién publica.

Sin embargo, es posible que la optimizacion aislada de los ratios
fiscales del PIB no fuera el tnico objetivo de la politica nacional, ya que
podria haber también objetivos econémicos globales para un largo plazo.
La tributacién 6ptima, en términos relativos, conduciria al costo de opor-
tunidad a largo plazo en términos de crecimiento econdmico (véase el
andlisis en el Capitulo 3). De este modo, el disefio de una estrategia
nacional de movilizacién de recursos de las finanzas publicas y de la
proteccion social tiene también que alinearse con la politica econdmica
nacional global. De nuevo, éste serd un proceso pragmdtico que involu-
crard la busqueda de compromisos en materia de politicas entre los dife-
rentes actores que intervienen en las politicas nacionales.

El alcance y la combinacién del uso de los mencionados instrumentos
para financiar una determinada transferencia o un sistema de transferen-
cias como un todo, constituyen en su conjunto una estrategia de movili-
zacién de recursos.

4.5.2. Desarrollo de una estrategia nacional de movilizacion
de recursos

Un uso racional planificado de las diferentes fuentes de financiacion
deberia determinar en primer lugar los limites de las fuentes el sector
formal (impuestos y cotizaciones) y establecer las prioridades de cober-
tura bajo la forma de un plano de cobertura. Se entiende aqui que la
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cobertura tiene tres dimensiones: alcance (nimero de contingencias
cubiertas), extensién (porcentaje de personas que tienen acceso a los
servicios/bienes suministrados dentro de las diferentes categorias de
contingencias) y profundidad o calidad (nivel de proteccién medido,
por ejemplo, por las tasas de sustitucién): En el Capitulo 7, se aportan
mads detalles sobre el funcionamiento de los regimenes de proteccién
social.

La Tabla 4.4 describe el plano de cobertura de Tailandia a finales
de la década de 1990. Incluye el efecto del régimen de 30 bahts de
asistencia sanitaria introducido recientemente, que brinda una cobertura
de la asistencia sanitaria practicamente universal para todos aquellos
que no estén ya cubiertos por el seguro social y puedan permitirse un
modico copago de 30 bahts a los hospitales publicos en el punto de
prestacion de la asistencia.

El plano no muestra la profundidad/calidad de la cobertura y des-
glosa a la poblacién de acuerdo a su empleo. Seria posible una desagre-
gacion diferente. Es obvio que no existe una norma general en cuanto
a la manera en que deberian organizarse estos planos de la cobertura. Lo
que importa es que los espacios en blanco puedan identificarse con
claridad, si bien esto no significa necesariamente que ningiin sistema de
transferencia pueda tomar a su cargo una determinada necesidad. Su
presencia indica, simplemente, que no existe un sistema de transferencia
formal en funcionamiento. Puede suponerse que en la mayoria de los
espacios en blanco hay regimenes de transferencia informales en funcio-
namiento. Planos como éste pueden servir como descripciones de las
condiciones actuales o trazarse para determinados afios en el futuro
como hitos de una estrategia para ampliar la cobertura de los regimenes
de transferencia formales.

Para desarrollar una estrategia verosimil dirigida a llenar los espa-
cios en blanco del plano de cobertura, hay que dar cinco pasos:

Paso 1

En los procesos de toma de decisiones, han de identificarse los
espacios en blanco prioritarios, aquellos que hay que abordar primero.

Paso 2

Han de desarrollarse alternativas de politicas para cubrir la contin-
gencia.
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Paso 3

Hay que calcular el costo de las alternativas de politicas.

Tabla 4.4

PLANO DE COBERTURA DE LA PROTECCION SOCIAL,
TAILANDIA, A FINALES DE LA DECADA DE 1990

GRUPOS DE POBLACION  Proporcion — Asistencia sanitaria Accidentes | Invalidez | Falleci- | Vejez | Maternidad | Necesidades Desernpleo
delamano — . |deltbajo miento generales
de obra dela
(%) s sanitaria familia

de los de familiares
trabajadores ~ dependientes
Funcionarios piiblicos 4

o © Empleados regulares

5 5 y temporales del gobierno 3

& 2 "Empleados

=0 P

@ A de empresas estatales 3

8 Empresas > 10+ empleados 15

<

2

=4

a

Q =

@ Pequefias empresas

E‘_ < 10 empleados (incluido

E el sector informal) 9

Independientes fuera
de la agricultura 19

Independientes
en la agricultura 30

INDEPENDIENTES (incluido el sector informal)

Personas desempleadas
(incluyendo los pobres) 6

Personas no aptas para el trabajo 2

Personas de edad avanzada
(no pensionistas) 8

NO EMPLEADOS

ALTA COBERTURA DEL SEGURO SOCIAL
BAJA COBERTURA DEL SEGURO SOCIAL
COBERTURA DE ASISTENCIA SOCIAL
[ NINGUNA COBERTURA DE TRANSFERENCIA FORMAL SISTEMICA
N N COBERTURA DEL REGIMEN DE ASISTENCIA DE LA SALUD DE 30 BAHTS

Fuente: OIT (préximamente).
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Paso 4

Deben elaborarse ordenamientos de participacion en los gastos entre
los diferentes financiadores (el gobierno, las unidades familiares priva-
das y los empleadores).

Paso 5

Se explorardn los instrumentos de financiacién apropiados para cada
financiador o se recaudardn nuevos fondos (introduciendo o aumentan-
do copagos, aumentando las cotizaciones, introduciendo un nuevo im-
puesto especificamente asignado, etc.) o reasignando recursos (por ejem-
plo, cesando otros gastos); todo ello presupone evaluar el margen de
maniobra del presupuesto del gobierno y del presupuesto de los demds
financiadores, tanto en términos financieros como en términos de acep-
tabilidad politica de nuevas cargas financieras para los grupos de interés
en los sistemas respectivos.

La pragmdtica puesta a prueba de instrumentos financieros alterna-
tivos y el margen financiero de maniobra se estableceria normalmente
en un andlisis de presupuesto social (véase para mas detalles el Capitulo
7). La Tabla 4.5 presenta un resumen de la estructura principal y del
desarrollo del presupuesto social en Tailandia en la década de 1990. El
proceso politico de toma de decisiones ha dado origen alli a una clara
demanda de acceso universal a la asistencia sanitaria como la siguiente
prioridad de proteccién social del pais. Estos procesos no siempre en-
vian mensajes claros, ya que a veces pueden estar inadecuadamente
definidos, y son a menudo un tema de economia politica (véase también
la Conclusién).

Tabla 4.5

PRESUPUESTO SOCIAL GLOBAL (como % del PIB),
TAILANDIA, 1990-98

1990 1991 1992 1993 1994 1995 1996 1997 1998

Gasto social 435 460 511 530 546 541 555 6,62 6,77
Educacion 285 296 321 353 355 352 349 417 4725
Educacion infantil,

primaria y

secundaria 2,12 2,15 232 278 276 274 269 3,16 322

Educacion terciaria 0,31 0,39 043 054 0,62 058 0,58 0,75 0,78
Otros 042 043 047 020 0,08 020 022 0,26 0,25
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Tabla 4.5 (cont.)

1990 1991 1992 1993 1994 1995 1996 1997 1998

Gastos en

proteccion social 1,49 1,63 190 1,77 191 1,89 2,06 245 252
Salud 1,00 1,12 1,31 1,20 133 1,33 144 1,74 177
Hospitales 047 054 065 074 0,79 08 08 1,04 1,14
Clinicas y servicios

médicos y

odontolégicos 031 035 040 022 027 023 025 030 030
Otros 0,21 022 027 025 027 031 033 040 033
Seguridad social 048 050 057 050 052 050 055 0,63 0,67
Bienestar, 0,01 001 002 007 006 006 007 008 0,08
Ingresos

Cotizaciones a la

seguridad social 0,02 0,14 0,18 020 026 024 026 028 026
Desembolsos

varios de las

unidades

familiares nd. nd nd nd nd nd nd nd nd
Impuestos del

gobierno local 008 0,10 0,13 0,14 0,11 0,11 0,15 0,16 0,14
Impuestos del

gobierno central 4,24 436 480 495 509 507 514 6,18 638

n.d. = no disponible.
Fuente: OIT (préximamente).

Sin embargo, el caso de Tailandia fue relativamente claro. El go-
bierno actual gand las elecciones con un programa en el que la introduc-
cién del régimen de 30 bahts desempefiaba un papel destacado. Los
planificadores del Ministerio de Salud y diferentes grupos de interés
politicos tienen que haber calculado que la cobertura de unos 45 millo-
nes de personas por dicho régimen representaria para el gobierno un
costo neto adicional de 25.000 millones de bahts (estimacion de 2003),
en gran parte por derechos del cobro por paciente, que deberan abonarse
a los hospitales participantes. Estas cifras equivalen aproximadamente
al 0,5 por ciento del PIB, que se supone que descenderia en el largo
plazo a medida que fuera creciendo la cobertura con arreglo al régimen
del seguro social. Los planificadores deberan haber llegado a la conclu-
sion de que en el futuro aquel monto de ingresos podrd elevarse o
desplazarse de otras fuentes, si bien es cierto que todavia no se ha hecho
publico ningin plan de presupuesto detallado de salud (que seria un
subpresupuesto del presupuesto social nacional).

Se han sugerido diversas alternativas'’ para la movilizacién de re-
cursos (copagos mads altos o la introduccién de cotizaciones generales

"7 Véase OIT (2002b).
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para la asistencia sanitaria, por ejemplo), pero no se ha llegado todavia
a un acuerdo. Sin embargo, lo mads probable es que tengan que encon-
trarse nuevas alternativas, puesto que el gobierno funciona bajo restric-
ciones presupuestarias rigurosas y el costo adicional representa una
subida considerable del total del gasto social nacional. Como muestra la
Tabla 4.5, el gasto publico social (excluida la educacién) ascendié a
solo el 2,52 por ciento del PIB en 1998; la inclusién del nuevo régimen
de 30 bahts afiadiria un 20 por ciento al gasto social total, lo que supon-
dria un aumento importante.

El Recuadro 4.4 describe un ejercicio similar de ampliacién de la
cobertura puesto en marcha en Ghana. El Presidente de este pais ha
manifestado el deseo de su gobierno de abolir el sistema de «venta al
por mayor» de la asistencia sanitaria que requiere que la poblacién
pague un elevado derecho de uso, y reemplazarlo por un sistema nacio-
nal de seguro de salud en un plazo de pocos afios. Encontrar los recursos
para esa prioridad politica es un ejercicio tipico de movilizacién de
recursos para proteccion social y, por tanto, serd objeto de un andlisis
en detalle. Este nuevo plan tan ambicioso exige una captacién de nuevos
recursos financieros. Lo mds probable es que el gobierno lo financie
recurriendo a una combinacién de desplazamientos de recursos (de la
financiacion de las pensiones a la asistencia sanitaria), de nuevas coti-
zaciones al seguro de salud y de un mayor impuesto al valor afiadido.
El Recuadro 4.4 es el resultado de un andlisis cuantitativo de politicas
realizado por un equipo de la OIT que visit6 Ghana a comienzos de
2003 '®. La conclusién del andlisis es que, si bien en teoria parece po-
sible igualar el costo esperado con los recursos, parece mds realista
tratar de introducir paulatinamente las cargas adicionales y la cobertura
total a lo largo de de los préximos diez afios, en lugar de pretender
alcanzar de inmediato una cobertura universal. El alcance de subidas
inmediatas del impuesto al valor afiadido en combinacién con una prima
muy alta del seguro de salud parece prohibitivo.

Recuadro 4.4. Plan del seguro de salud de Ghana: intento de
movilizar recursos para una cobertura universal

Antecedentes

El Presidente de Ghana ha declarado categéricamente que el actual
sistema de «venta al por mayor» de la asistencia sanitaria ha de quedar
abolido en 2004. El gobierno estd buscando la manera de sustituirlo por
un Sistema Nacional de Seguro de Salud (SNSS) disefiado para brindar
una cobertura universal a la poblacién.

'8 Véase Cichon et al. (2003b).



El nexo de las finanzas publicas y las estrategias 295

La situacién econémica de Ghana es dificil. El nuevo gobierno heredd
una deuda nacional de 7.200 millones de dolares (5.900 millones en
deuda externa y 1.300 millones en deuda interna). La unidad monetaria
nacional se ha depreciado tajantemente y se ha producido una espiral
inflacionaria. La situacién presupuestaria actual es bastante grave. Los
ingresos en 2001 cubrian, segin se informd, sélo el 72,6 por ciento del
gasto total. El déficit ascendié a 3.200 millones de délares en 2001, o
aproximadamente el 9 por ciento del PIB. Es probable que los regimenes
de alivio de la deuda atenten un poco la situacién.

Si bien se ha producido alguna mejora en muchos indicadores de
salud, incluidas la mortalidad y la morbilidad, indicadores rudimentarios
siguen demostrando la necesidad de importantes mejoras. La esperanza
de vida en 1999 fue de sélo 54,2 afios para los hombres y de 55,6 afios
para las mujeres, y se cree que ha descendido algo mds desde entonces
por el impacto del VIH/SIDA. La mortalidad de los menores de cinco
afios es elevada: 118 por 1.000, para los hombres y 109 por 1.000, para
las mujeres. El gasto publico en salud a finales de la década de 1990 se
situd sé6lo en el orden de 11 délares anuales per cdpita, y mas del 50 por
ciento de esta cifra se pagd del propio bolsillo. El acceso y la utilizacién
de los servicios de salud son bajos y han estado descendiendo. Una
encuesta realizada por el Servicio Estadistico de Ghana revelé que en
1992 hasta el 42,5 por ciento de la poblacién urbana y el 54,7 por ciento
de la poblacién rural no buscaron asistencia médica por cuanto se habfan
contraido enfermedades o se habian producido lesiones. En 1998, las
consultas médicas habfan descendido en un 46,6 por ciento en la pobla-
cién urbana y en un 69,2 por ciento en las poblaciones rurales. Es pro-
bable que esta tendencia esté relacionada con la subida de los pagos del
usuario por la asistencia sanitaria durante los dltimos afios.

El sistema de seguro de salud propuesto y su financiacion

El sistema de seguro de salud que se estd proponiendo es una fusion
de los conceptos del Seguro Social de Salud (SSS) y de la Organizacién
Mutualista de Salud (OMSA). Se basard en un enfoque de esta organiza-
cién a nivel de distrito cubriendo tanto el sector formal como el infor-
mal. Se supone que el régimen es formalmente obligatorio para todos
los residentes. De facto, es probable que sélo el sector formal de la mano
de obra quede cubierto (tras un periodo transitorio) con cardcter obliga-
torio. Se estimulard y se dard apoyo a grupos en el nivel de comunidad
y a grupos profesionales no formales para que recauden primas del sector
no formal que se pagardn a la Organizaciéon Mutualista de Salud del
distrito.

La introduccién de un SNSS en el sistema de financiacion nacional de
la asistencia sanitaria requiere un presupuesto global para la atencién
sanitaria y la planificacion financiera del sector, a fin de asegurar que el
gasto administrativo adicional en el que se incurre con la introduccién y
el mantenimiento del SNSS pueda dar lugar a mejoras reales en el acceso
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y en la calidad de la asistencia. Existe un verdadero riesgo de que el
sistema s6lo pueda facilitar el acceso a grupos que ya tienen acceso a
sistemas de de asistencia sanitaria y de que la calidad de la asistencia
puede experimentar un auténtico deterioro si no aumenta el presupuesto
global del sector. El presupuesto de salud requiere, por tanto, que se
establezca explicitamente una meta para el nivel de recursos adicionales
que se tiene intencion de utilizar en el sector, y que se identifique a los
que han de financiar estos recursos adicionales. Hay que demostrar que
los nuevos recursos no sirven simplemente para alimentar mas la infla-
ciéon médica, sino para financiar una mejor asistencia sanitaria y una
mejora en el acceso.

El disefio actual del régimen prevé una variedad de recursos para
financiar el sistema, que varian desde las cotizaciones del sector formal
al seguro social hasta tasas e impuestos especificamente asignados (sobre
el alcohol y el tabaco, inversiones brutas del Instituto de Seguridad So-
cial y del Seguro Nacional (SSNIT, ingresos por adhesivos de automé-
viles), ademds de otra variedad de fuentes. Todos los recursos, o parte de
los mismos, se destinardn al Fondo Nacional del Seguro de Salud, desde
el cual serdn asignados a las aseguradoras participantes. Se planificé la
asignacién de manera que se incluyan los pagos de equiparacion de ries-
gos, reaseguros y subvenciones cruzadas.

Los célculos que representan un plano cuantitativo simplificado del
SNSS previsto, dejan entrever algunos problemas estructurales en la fi-
nanciacién del nuevo sistema. La Figura del Recuadro 4.4.1 presenta una
perspectiva simplificada pero estructuralmente correcta del presupuesto
nacional actual para la asistencia sanitaria (para la asistencia brindada en
instalaciones de servicios publicos) basada en datos facilitados por el
Ministerio de Salud al equipo del proyecto de la OIT. Sin embargo, se
necesitan andlisis del presupuesto de salud mucho mas detallados, que
incluyan proyecciones bdsicas de apoyo a la decisién el gobierno de
introducir el SNSS.

Tabla del Recuadro 4.4.1.

Gasto total estimado en salud, Ghana, 2003

Millardos Millones En % del
de cedis de dolares total
Asistencia financiada por
Presupuesto regular 763 90,83 55
Ayuda externa 389 46,31 29
Copagos 228 27,14 17

Total 1.380 164,29 100
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Tabla del Recuadro 4.4.1 (cont.)

Millardos Millones En % del
de cedis de dolares total
Datos estructurales clave
PIB 58.500,00 6.964,29
Statu quo del gasto en salud en
% del PIB 2,36 2,36
Ingresos generales estimado 13.250,00 1.577,38
Statu quo del gasto del gobierno en
salud en % de los ingresos 5,76 5,76
Gasto medio anual, montos
por usuario Cedis dolares
Presupuesto regular 76.338,17 99
Ayuda externa 38.919,46 4,63
Copagos (ventas al por mayor) 22.811,41 2,72
Total 138.069,04 16,44
Acceso estimado de la poblacién
Poblacion millén
Poblacion del sector formal 5
Poblacion del sector informal 15
Total 20
Personas con acceso tasa
Poblacion del sector formal 1 5
Poblacién del sector informal 0,333 5
Total 0,49975 10

Fuente: Datos de Ghana.

De acuerdo a los datos comunicados al equipo, cerca del 50 por ciento
de la poblacion, unos 10 millones de personas, utilizan actualmente el
sistema de suministro de la asistencia sanitaria. Los costos per cédpita se
sitdan en un nivel de unos 16,40 ddlares, s6lo alrededor de un tercio mas
elevado que el minimo absoluto que calculé la comision macroecondmi-
ca de la Organizacién Mutualista de Salud. El gasto total en asistencia
sanitaria de suministro publico es del orden el 2,5 por ciento del PIB. Los
recursos del gobierno representan sélo el 55 por ciento de la financiacién
total de la asistencia en instalaciones publicas, lo que equivale a alrede-
dor del 5,8 por ciento del total de los ingresos generales. El gasto piblico
total en salud, asi como el porcentaje del presupuesto del gobierno, es
bajo para los estdndares de muchos paises en desarrollo (véase por ejem-
plo, OMS 2000, Anexo Tabla AS).

La Tabla del Recuadro 4.4.2 simula en cifras redondas lo que suce-
derfa al sector de la salud si se hubiera introducido en 2003 el sistema
de seguro de salud tal como estd planificado actualmente, sin un periodo
de transicién. En términos técnicos, esto significa que los cdlculos supo-
nen una transicion ad hoc al estado estacionario en el momento en que
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el nuevo sistema se hace efectivo. Esto no pasa de ser hipotético, pero es
todavia util para ilustrar las deficiencias estructurales del disefio del
SNSS. Los supuestos esenciales en este cdlculo del modelo son los si-
guientes:

¢ el costo de la asistencia y el nivel actual de derechos no han variado;

¢ la supresion de los copagos en el en el momento del suministro aumen-
tarfa la tasa de utilizacién por la poblacién en cerca del 50 por ciento
(en términos técnicos, la elasticidad de los precios de la utilizacién es
del 50 por ciento), y

* el régimen cubriria a toda la poblacién de los sectores formal e infor-
mal.

Tabla del Recuadro 4.4.2.

Simulacién del seguro de salud, Ghana
(estado estacionario en 2003)

Supuestos estructurales

Aumento supuesto de utilizacién debido a la supresion

de los derechos de uso (%) 50
Cobertura Tasa
Formal 100
Informal 100
Numero de
Personas
(millones)
Formal 5
Informal 15
Total 20
Cotizaciones
Sector formal
Salario medio mensual Cedis 860.000 US$ 102,38
Tasa de cumplimiento
de obligaciones (%) 100 100
Tasa de cotizacioén (%) 2
Sector informal
Cotizacion media anual Cedis 24.000 US$ 2,86
Grado estimado Millardos Millones
cedis de dolares
Formal 1.035,52 123,28
Informal 3.106,55 369,83
Total 4.142,05 493,1

En % del PIB 7,08 7,08
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Tabla del Recuadro 4.4.2 (cont.)

Grado estimado Millardos Millones
cedis de dolares
Financiacion
Contribucién actual
del gobierno 63,00 90,83
Ayuda externa actual 389,00 46,31
Cotizaciones
Sector formal 206,40 24,57
Sector informal 360,00 42,86
Déficit
En % de los ingresos
generales 18,29 18,29
Financiacion potencial % puntos Millardos Millones
del déficit adicionales cedis de dolares
General SSNIT 0,02 206,40 24,57
IVA 0,02 459,20 54,67
Déficit remanente -1.758,07 -209,29

Fuente: Célculos de la OIT.

La tabla demuestra que si:
e el gobierno mantuviera su nivel actual de financiacion;
 la ayuda externa se mantuviera en el nivel actual;

¢ los trabajadores del sector formal cotizaran el 2 por ciento de sus
ingresos sujetos a seguro juntamente con sus empleadores para el
SNSS;

e la poblacién en la economia informal cotizara 24.000 cedis por
persona y ano;
e se aumentara el IVA en 2 puntos porcentuales; y

e se trasladaran 2 puntos porcentuales de las cotizaciones para las
pensiones pensiones a la asistencia sanitaria;

el régimen todavia incurrirfa en un déficit de cerca de 1,8 billones de
cedis. Serfa muy dificil cerrar esta brecha mediante otros tipos de ingre-
sos. Incluso un nuevo aumento de 2 puntos porcentuales del IVA y una
subvencion adicional por parte del SSNIT de 2 puntos porcentuales de su
contribucién actual no resolveria el problema. Pareciera que el gobierno
no pudiese permitirse una cobertura del 100 por ciento de la poblacién
en un futuro inmediato. Sin embargo, otros calculos muestran que, si los
ingresos generales se incrementaran en términos reales en torno al 3 por
ciento anual, este audaz intento de avanzar hacia una cobertura eficaz de
la asistencia sanitaria de toda la poblacién, podria financiarse en diez
afios, si el gobierno estuviera dispuesto a dedicar cerca del 40 por ciento
del ingreso adicional al sector de la asistencia sanitaria.
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Una vez decidida la estrategia de movilizacién general de recursos,
han de disefarse los instrumentos financieros mas pormenorizadamente.
Esto requiere algtinos conocimientos técnicos, que se aportardn en el
Capitulo 5.

4.6. RESUMEN

Los regimenes de proteccion social hacen promesas, algunas de las
cuales son de naturaleza de muy largo plazo. La financiacién de tales
promesas requiere una estrategia clara de financiacién que abarque tanto
al sector puiblico como al privado, puesto que existen multiples relacio-
nes directas e indirectas entre la financiacion de las transferencias socia-
les y los presupuestos del gobierno. Este capitulo ha demostrado que los
instrumentos contables necesarios para el seguimiento del costo puiblico
total y los compromisos de un sistema nacional de transferencia social
no estdn ain plenamente desarrollados. La deuda implicita del gobierno
en la que se incurre, por ejemplo, mediante un régimen de pensiones
mal dotado de fondos y con exceso de promesas no se justifica en un
sistema contable normal del gobierno. Lo mismo vale para los riesgos
en los que lo gobiernos incurren como garantes finales de facto de
regimenes sistemdticamente captados de transferencias paraestatales y
del sector privado.

Dados los numerosos vinculos directos e indirectos entre la conta-
bilidad general del gobierno y la financiacién de las pensiones, asi como
el papel crucial del gobierno como garante final de la seguridad del
ingreso, es dificil establecer si una alternativa especifica de financiacién
es, en ultimo término, mas barata para los gobiernos y sus financiadores
y para los ciudadanos que pagan impuestos y cotizan que otras alterna-
tivas disponibles.

El andlisis de las diversas vinculaciones entre las finanzas ptblicas
y la financiacién de las pensiones, muestra que los gobiernos, que repre-
sentan a la sociedad en general, siguen siendo siempre los dltimos ga-
rantes de los regimenes nacionales de pensiones de la seguridad social.
Si pueden hacerse promesas que cubran en parte el tiempo de vida de
varias generaciones, s6lo pueden hacerlas las sociedades en su conjun-
to. Los mercados de capitales, las compafifas o empresas aseguradoras
—como proveedores alternativos de seguridad para la vejez— no pue-
den dar garantias de larga duracién sobre su propio funcionamiento o
incluso sobre su mera supervivencia durante periodos tan largos.

Si se toma una perspectiva global de los regimenes de seguridad
social y se presupone que la responsabilidad dltima del gobierno es
asegurar al menos un nivel minimo de transferencias de recursos de
utilizacién para ancianos, discapacitados, sobrevivientes, enfermos y
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pobres, entonces las opciones nacionales de concesion publica y privada
de pensiones, o de cualquier combinacién publica/privada especifica, se
reducen a cuestiones de politicas sociales y de ingresos frente a cuestio-
nes de politicas de finanzas publicas.

El otorgamiento publico de prestaciones de proteccion social signi-
fica que pueden disefiarse los efectos de distribucion del ingreso de
estas transferencias para proveer proteccion contra la pobreza y para
disminuir en cierta medida la desigualdad en el ingreso a través del
régimen de pensiones. Con la subcontratacion de parte, o incluso de la
mayor parte, del suministro de proteccién social al sector privado se
llegard inevitablemente a una mayor desigualdad en el ingreso entre los
beneficiarios, ya que no es facil esperar que las entidades privadas in-
cluyan elementos redistributivos en su concesién de prestaciones. Para
el analista de la proteccién social, todo esto significa que el andlisis
financiero de un régimen nacional de proteccion social o el desarrollo
de un programa para la introduccién de un sistema integral, requiere no
s6lo un claro célculo actuarial de costos y de financiacién del sistema
o de un régimen individual, sino también un andlisis extensivo de las
obligaciones explicitas o implicitas del gobierno. Ha de desarrollarse,
ademds, un entendimiento de los limites de una carga global de impues-
tos y cotizaciones que sea aceptable, asi como una composicién admi-
sible de esa carga (entre impuestos, cotizaciones al seguro social, des-
embolsos varios y primas de seguros privados). Los limites y las
preferencias en la composicién sélo pueden someterse a prueba en ope-
raciones de prueba y error que a menudo suponen décadas de ir a tientas
en los complejos procesos de consenso social.

Unicamente si se han llevado a cabo tales andlisis serd posible di-
seflar una estrategia de financiacién que asigne las cargas financieras a
determinados financiadores e instrumentos de financiacion.
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Una lista de preguntas de comprobacion para analistas financieros
y de politica social

Si se estd desarrollando una estrategia de movilizacién de recursos o
de financiacién para un nuevo régimen de prestaciones, los analistas
podrian tratar de utilizar la siguiente lista de comprobacién para determi-
nar si se han cubierto los principales impactos potenciales sobre las fi-
nanzas del gobierno y las politicas fiscales:

1. (Quién es el garante final de la nueva prestacion? (El gobierno?
Si es asi, ;significa esto que el gobierno tendria que sacar de
apuros al sistema si fracasara la estrategia de movilizacién de
recursos para el régimen?

2. ¢Existen otras obligaciones directas o indirectas del gobierno a
largo plazo que sean inherentes al disefio de la prestacion?

3. (Es realista la estrategia de movilizacién de recursos? Es decir,
(es probable que el publico acepte la carga financiera adicional
en forma de impuestos, cotizaciones o desembolsos privados? y
(esta dispuesto a aceptar la manera en que la estrategia de mo-
vilizacién de recursos asigna esa carga a diferentes financiadores
en la estrategia de movilizacién de recursos?

4. ;Podria tener la introduccién efectos colaterales negativos poten-
ciales en en el cumplimiento global de las obligaciones fiscales
en el pais?

5. (Tendria la estrategia de movilizacién de recursos algin costo de
oportunidad para el gobierno? Es decir, ;hay otros proyectos del
gobierno que tendrian que quedar archivados por ser probable
que la medida en cuestién desplace a la financiacién para ese uso
alternativo de los recursos publicos?

Lecturas complementarias
Para saber mas sobre:

— El Sistema de Cuentas Nacionales de Naciones Unidas (SCN 1993),
constltese el sitio web de la Division de Estadistica de las Naciones
Unidas (http://unstats.un.org/unsd/snal993).

— Los vinculos entre el SCN y un sistema de contabilidad social, véase
Scholz et al. (2000), Capitulo 6.

— Los efectos econdmicos de la tributacion, véase van den Noord y
Heady (2001).

— La gestion del gasto publico, 1éase Allen y Tommasi (2001).




5. TECNICAS DE FINANCIACION'

El gasto de los sistemas nacionales de proteccidon social (SNPS) o
de los subsistemas individuales estd determinado por las normas por las
que se rigen las transferencias sociales respectivas. Estas normas estidn
determinadas, ante todo, por los valores societarios; sin embargo, a lo
largo de las dltimas décadas, han sido cotejadas cada vez con mayor
frecuencia con la percepcion que se tiene de que los diferentes regime-
nes individuales o sistemas son, en su conjunto accesibles. Para poder
evaluar esa accesibilidad que, en gran parte —como se pudo ver en el
Capitulo 3—, es un proceso politico de prueba y error, es preciso deter-
minar los costos inmediatos y a medio y largo plazo de un determinado
régimen o sistema. Esta determinacién se realiza mediante estudios
actuariales y el presupuesto social. Dado que las técnicas pertinentes se
describen ampliamente en otros tres textos de esta serie 2 no es necesa-
rio detenerse aqui para tratarlas. Nos es suficiente entender aqui qué
evolucién tipica del costo podria esperarse en un régimen reciente de
pensiones, por ejemplo, y cudles son los factores que influyen en la
misma (estos elementos se describieron en el Capitulo 2).

Este capitulo da por sentado que ya se conoce la evolucién del costo
y, como se menciond anteriormente, también supone que la sociedad ha
adoptado todas las medidas necesarias para evitar el riesgo. Se limita a
presentar las alternativas de las que disponen los planificadores finan-
cieros y los responsables de la adopcidn de politicas para financiar el
gasto esperado, es decir, como pueden garantizar que, una vez adopta-
das las decisiones politicas basicas respecto de las estrategias de movi-
lizacién de recursos (véase el Capitulo 4), se disponga de las cantidad

! Este capitulo se inspira, en alguna medida, en Gillion et al. (2000), Capitulo 6
(«Financiacion de los sistemas de pensiones»), pero se ha ampliado considerablemente
para incorporar el pensamiento mds reciente, asi como los aspectos relativos a la financia-
cién de las prestaciones que no sean de pensiones.

% Véase Iyer (1999), Scholz et al. (2000), Plamondon et al. (2002)
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adecuada de recursos monetarios al vencimiento de los gastos. Nos li-
mitamos aqui a las técnicas de financiacion de los sistemas formales de
transferencias, con alguna extensién a regimenes fundamentados en la
comunidad. Disefiar y elegir sistemas de financiacién es encontrar ma-
neras de cumplir las promesas de prestaciones. Este capitulo, por con-
siguiente, abordard las siguientes cuestiones:

(1) quién paga...;
(2) con qué ingresos...;
(3) qué cuantias de cotizaciones o impuestos...;
(4) en qué momento...;
(5) para quiénes...;
dada una determinada evolucion esperada del gasto.

Para poder asegurarse de que se dispone siempre de recursos cuan-
do se los necesita, las sociedades adoptan decisiones sobre las cuestio-
nes planteadas, eligiendo sistemas de financiacion especificos, es decir,
determinando cémo se generard el ingreso necesario para financiar los
diferentes regimenes de prestaciones sociales. Como ya se ha visto,
pueden movilizarse recursos de muy diversas maneras, que van desde la
financiacién fiscal a la financiacién con cotizaciones (ademds de diver-
sos sistemas combinados de financiacién entre ambos) y, dentro de la
financiacién con cargo a las cotizaciones, las opciones disponibles va-
rian desde la capitalizacion total a la capitalizacién cero.

En las paginas siguientes, se definirdn y explicaran los principales
conceptos involucrados (Seccién 5.1), antes de analizar en detalle las
alternativas abiertas a un pafs cuando se ha de seleccionar un sistema de
financiacién para prestaciones de asistencia sanitaria, para pensiones y
para otras prestaciones de proteccién social (Secciones 5.2, 5.3 y 5.4,
respectivamente). Reconociendo la tendencia a la globalizacién omni-
presente, la Seccion 5.5 explora alternativas potenciales de financiacién
internacional de la proteccion social. En la Seccién 5.6, se presenta un
breve resumen.

5.1. SISTEMAS DE FINANCIACION: DEFINICION,
PARAMETROS Y PRINCIPALES APLICACIONES

Una vez definidos los sistemas de financiacién y su objetivo prin-
cipal, en esta seccién se analizan los pardmetros constitutivos de los
sistemas y se presenta una perspectiva general de las aplicaciones tipi-
cas de las diversas prestaciones o transferencias de proteccioén social.

Los sistemas de financiacién se definen como un conjunto de dis-
posiciones juridicas dirigidas a asegurar que en cada momento del ciclo
de vida de un régimen el montante del gasto concuerde por igual con los
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recursos financieros disponibles, es decir, que el régimen esté en equi-
librio financiero. Como se menciond anteriormente, todos los sistemas
de financiacion se describen plenamente mediante cuatro pardmetros:

(1) tamafo del grupo con cobertura (;quién paga... para quién?);

(2) normas de financiacién de conformidad con las cuales operan
(...qué cuantias);

(3) definicién de equilibrio actuarial, que es sinénimo del nivel de
dotacién de fondos del régimen (...en qué momento); y

(4) fuentes de financiacién (es decir, la base de recursos) destina-
das a la financiacién de las prestaciones (;de qué ingresos?).

La evolucién esperada del gasto y la eleccion del sistema de finan-
ciacién determinan entonces la carga financiera de cada generacion de
cotizantes. Antes de explorar esos pardmetros bdsicos es preciso intro-
ducir el concepto de equilibrio financiero que todos los sistemas finan-
cieros procuran mantener.

5.1.1. Objetivo principal de los sistemas de financiacion

Desde el punto de vista actuarial, un régimen se encuentra en equi-
librio financiero si el valor actual de todo el gasto futuro mds la reserva
inicial = 0 es igual al valor actual de todo el ingreso futuro del régimen
en un determinado momento.

Esto puede expresarse en la ecuacién fundamental (simplificada)
del equilibrio financiero® general de un régimen de proteccién social:

R+ m «TIW,xr, =Y TEX, *r, 5.1
=0

=0
En la que:

t = 0,...4 denota los aflos

R, es la reserva inicial

7, es la tasa de cotizacion cobrada en el afio ¢

r, es la tasa de descuento (1/(1 + i)) a la potencia de ¢

TIW, es la cuantia total de los salarios o ingresos asegurables en
el afio ¢

TEX, es el gasto total en el afio ¢

? Los actuarios comprenderdn que se trata de una simplificacién, ya que se supone aqui
que todas las prestaciones durante el afio se pagan el dia 1 de enero y que todos los salarios
0 ingresos sujetos a cotizaciones se ganan el mismo dia. También deberiamos utilizar
signos de integrales para la formula, pero en la vida real, en la que todo es finito y
discreto, las integrales tienen una tendencia a convertirse en signos de sumatoria.
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La ecuacién anterior ha de tener validez en todo momento de un
periodo tedéricamente ilimitado. La no limitacién del marco temporal se
justifica por el hecho de que las leyes garantizan la existencia de los
sistemas de seguridad social durante periodos ilimitados.

La ecuacion se aplica a sistemas financiados en base al reparto, a
sistemas financiados mediante la capitalizacién total* y a todas las for-
mas intermedias de capitalizacion.

Es preciso observar que, cuando se aplica a regimenes de pensiones,
el equilibrio financiero anterior es muy parecido al concepto de deuda
implicita de pension. Si la tasa de cotizacion (pi), se mantiene constante
en el nivel inicial a lo largo del tiempo, el segundo concepto de deuda
implicita de pensién equivale a la férmula 5.1. Asegurar el equilibrio
financiero de los regimenes mediante una gestién responsable del lado
de los ingresos y de los gastos equivale, por tanto, a evitar la deuda
implicita de pension.

Este equilibrio general a largo plazo no garantiza de forma autom4-
tica la liquidez en cada momento especifico. En los sistemas de reparto,
el régimen esta por definicién en equilibrio con cardcter anual, mientras
que en otras opciones, los déficit temporales anuales (que deberian
cerrarse mediante préstamos) son posibles, en teoria, siempre que pos-
teriormente se compensen con superdvit anuales. Las normas y regla-
mentaciones de un sistema financiero determinado han de traducir el
equilibrio financiero y el requisito de liquidez anual en un «equilibrio
actuarial» (una relacién estrecha del equilibrio financiero general) que
asegura la aportacién de flujos de caja para cubrir en todo momento el
gasto en prestaciones y que es un requisito mds pragmadtico y gestiona-
ble que el «eterno» equilibrio financiero general.

Antes de proceder a analizar las caracteristicas fundamentales de los
sistemas de financiacién, es preciso recordar brevemente el mensaje
principal del Capitulo 2, es decir, qué es lo que determina el nivel de
gasto en los sistemas de transferencia social. Como hemos visto, el
gasto (y por tanto, también el equilibrio financiero) de un régimen de
prestaciones estd influido por tres series de factores:

* factores demogrdficos, que determinan el tamafo relativo de la
generacion activa (y financiadora) respecto de la generacidon no
activa (y beneficiaria);

* En este contexto, «capitalizacién total» significa que en cada momento de tiempo ,
el régimen mantiene una cantidad de reservas equivalente al valor actual de todos los
pagos futuros de pensiones y de todos los pasivos financieros futuros que se derivarian de
los derechos acumulados de la poblacién asegurada. Esto permitirfa, en teoria, cerrar el
régimen en el punto 7, mientras el régimen atn podria seguir satisfaciendo todas sus obli-
gaciones con las personas aseguradas.
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* factores econdémicos, que determinan la capacidad (dependiente a
su vez del nivel de desarrollo econdémico) de los diferentes finan-
cieros de satisfacer sus ordenamientos contractuales; y

* factores de gobernanza, que describen la naturaleza real del con-
trato, es decir, cudnto se ha prometido a la generacién inactiva y
cudn bien se administran los flujos financieros.

La Tabla 5.1 presenta un resumen del impacto de estos factores
especificos y mensurables que influyen en los ingresos y en los gastos
de un régimen de prestaciones de proteccién social.

Tabla 5.1

FACTORES QUE AFECTAN AL EQUILIBRIO FINANCIERO
DE UN REGIMEN DE PROTECCION SOCIAL

Impacto en las partidas
de los ingresos

Impacto en las partidas
de gastos

Factores econémicos
(1) crecimiento

(2) empleo (muy probable
que dependa de [1])

3

=

porcentaje salarial
del PIB y salarios
(podrian depender
de [1])

(4) salarios/inflacion
(5) subida de tipos
de interés

Factores demogrificos

(1) estructura inicial de
la edad de la
poblacién

(2) cambios en la
mortalidad

(3) aumento de la fertilidad

personas aseguradas y
salarios

nimero de cotizantes o
contribuyentes

ingresos sujetos a seguro

ingresos sujetos a seguro
ingresos de las inversiones

nimero de activos

nimero de activos

nimero de cotizantes
(largo plazo) si el
desarrollo econémico lo
permite

derechos y nimero de
beneficiarios

nimero de beneficiarios
(prestaciones de invalidez,
enfermedad, desempleo,
alivio de la pobreza:
inmediatamente
prestaciones de vejez

y de sobrevivientes:

en el largo plazo

cuantias de las prestaciones
(tras un desfase temporal)

cuantias de las prestaciones

nimero de beneficiarios

nimero de beneficiarios y
duracién media de los afios
de servicio que determinan
los derechos

nimero de beneficiarios
(largo plazo)
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Tabla 5.1 (cont.)

Impacto en las partidas
de los ingresos

Impacto en las partidas
de gastos

Factores de la
gobernanza
(1) disefo del régimen

(2) mantenimiento (ajuste
Impacto en las partidas

(3) complejidad
administrativa

(4) cumplimiento de las
obligaciones de los
afiliados

(5) cumplimiento de la
obligacion del pago

disposiciones sobre
cotizaciones o impuestos

limite superior de los
ingresos sujetos a seguro

suma total (corto plazo)

de los ingresos sujetos a
seguro

ingresos sujetos a seguro
(corto plazo)

férmula de las prestaciones
y condiciones del derecho
que determinan el nimero y
las cuantias de las prestacio-
nes

cantidad de beneficios

niveles de las prestaciones
gastos administrativos y, de
ahi, gastos totales

ndmero (a largo plazo) de
beneficiarios y cuantia del
gasto en prestaciones

nivel y cuantia del gasto
en prestaciones

(potencialmente a
largo plazo)

de salarios

5.1.2. Parametros de los sistemas de financiacion

5.1.2.1. Tamariio del grupo con cobertura

El grupo mds reducido dentro del cual se realizan transferencias
sociales es obviamente la familia nuclear. El grupo siguiente en orden
de tamafio es la familia ampliada o el barrio, seguido de la comunidad
o de un grupo profesional. Salvo que esté ordenado por disposiciones
legales especificas (como las disposiciones sobre la pensién alimenticia
en el derecho familiar), las transferencias dentro de las familias y/o
pequenas comunidades suelen ser de cardcter informal. La extension de
la solidaridad dentro de grupos nucleares varia ampliamente, dependien-
do una vez mas de los valores societarios y de circunstancias especificas
de la familia o de la comunidad. No hay, por lo general, derechos claros
a las prestaciones, incluso en regimenes basados en la comunidad. Al
igual que en entornos familiares informales, los niveles de transferen-
cias fundamentados en la comunidad suelen ser de ingreso definido, es
decir, que los niveles reales de proteccién social dependen del nivel de
ingreso del grupo en su conjunto mds que de la necesidad objetiva de
los destinatarios potenciales de la transferencia.
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La confiabilidad de las prestaciones aumenta, al menos en teoria,
con el tamafio del grupo cubierto por una disposicién especifica de
transferencia. Los regimenes nacionales —o por lo menos los regimenes
de seguro social con amplia cobertura— tienen en general una experien-
cia de prestaciones y unos ingresos mas estables que los grupos mas
pequefios. Todos los sistemas de transferencia social se basan en un
fondo comun de recursos para hacer frente a contingencias tales como
la invalidez, la pobreza, la vejez, la enfermedad, etc. La varianza de la
experiencia de las prestaciones de grandes grupos (es decir, su riesgo
financiero) es inevitable que sea mds estable que la de los grupos mas
pequefios, y esto estabiliza, a su vez, la posicién financiera de los grupos
mads grandes. Este punto se ilustra con un ejercicio de nimeros aleato-
rios en el Recuadro 5.1.

Ademads de los principales riesgos matemdticos internos que se es-
tablecen en la Tabla del Recuadro 5.1.1, los grupos pequefios suelen
afrontar también riesgos externos conjuntos tales como el desempleo en
un grupo profesional, la pobreza en una familia y epidemias en comu-
nidades. Es decir, siempre que estén bien administrados, los regimenes
mds grandes pueden en general afrontar mejor la mayoria de los riesgos.
La desagregacion de la solidaridad nacional en grupos més pequefios de
solidaridad da asimismo lugar, inevitablemente a una mayor disparidad
de los niveles de prestaciones. Es bastante probable que se creen, asi,
grupos mds pequefios con una amplia variedad de ingresos medios, lo
que significa que, potencialmente, estos grupos también pueden satisfa-
cer los diferentes niveles de prestaciones: los grupos mds ricos podrian
financiar mds y mejores prestaciones.

Sin embargo, los argumentos actuariales sobre grandes fondos co-
munes de riesgos podrian estar en contradiccion con las preferencias
politicas de una sociedad. Una sociedad puede elegir un amplio fondo
comun de riesgos en un subsistema de proteccién social (como el Ser-
vicio Nacional de Salud [SNS] en el Reino Unido), y elegir al mismo
tiempo un sistema de pensiones muy heterogéneo (como la combinacién
de sector publico y privado del sistema de pensiones del Reino Unido).
Otras sociedades pueden elegir una fuerte proteccién bdsica contra la
pobreza en la vejez, mientras dejan la garantia de tasas adecuadas de
sustitucién del ingreso a regimenes basados en el grupo (el sistema de
pensiones de los Paises Bajos, por ejemplo). A escala mundial, puede
observarse una tendencia hacia una mayor desagregaciéon de grupos de
solidaridad, hasta la completa individualizacién que se encuentra en los
regimenes de Ahorro Obligatorio para la Jubilacién (AOJ). Es inevitable
que se produzca con esto una mayor diferenciacion de los niveles indi-
viduales de prestacion.
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Recuadro 5.1. ;Influye el tamafio del fondo comiin de riesgos en
la estabilidad de la experiencia de las prestaciones?

Supdngase un régimen de seguro de enfermedad. Sabemos que la pres-
tacion media «verdadera» por persona asegurada y por periodo es de 10
unidades monetarias (UM) y que la desviacion estandar verdadera es de 5
UM. Supéngase, ademds, que este régimen puede optar entre asegurar a
10, 100 6 1.000 afiliados con una estructura de riesgos homogénea (esto
es, una variable aleatoria de distribucién normal con una media de 10 UM
y una desviacién estdndar de 5. En la vida real, claro estd, no todos los
miembros experimentarian exactamente tal utilizacién de la prestacion que
en promedio global serfa de 10 UM y la desviacién estdndar de exactamen-
te 5. De acuerdo con la ley de los grandes nimeros, una distribucién nor-
mal exacta con estos dos valores de los pardmetros sélo seria aproximada
si el régimen estuviera asegurando a un gran nimero de personas. Cuanto
menor sea el nimero de personas aseguradas, tanto mds lejos estarfa la
experiencia de la prestacion real de los valores verdaderos. Para ilustrar
este punto, se utiliz6 un generador estandar de ndimeros aleatorios de Ex-
cel para simular prestaciones aleatorias de distribucién normal durante un
periodo de diez afos de un régimen con 10, 100 6 1.000 personas.

Las desviaciones estdndar de la media verdadera de 10 UM estdn
anotadas en la Tabla del Recuadro 5.1.1. En un segundo paso, se calculd
también la desviacion estandar media de la desviacion estandar observa-
da de la verdadera desviacién estdndar de 5 UM durante un periodo de
10 afios. Los resultados muestran claramente que el experimento a diez
afios con un régimen que cubria a 1.000 afiliados estaba mucho mds
cerca del verdadero valor que en los escenarios con 10 6 100 afiliados.

Tabla del Recuadro 5.1.1

Resultados de un experimento con un nimero aleatorio

Desviacion estdndar de la media verdadera

Afio 10 miembros 100 miembros 1.000 miembros
1 3,69 4,63 5,16
2 5,06 4,87 5,17
3 4,80 4,54 5,32
4 4,41 4,17 5,12
5 4,38 5,09 5,26
6 5,12 4,56 5,21
7 3,47 5,05 5,26
8 5,05 4,82 5,17
9 5,62 5,25 5,37

10 6,51 4,63 5,17

Desviacion estandard 2,38 0,47 0,17

(DT) de la DT observada
de la verdadera DT

Fuente: Calculos de la OIT.
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La reserva de contingencia que un régimen pequefio tendria que
mantener en términos relativos (es decir, relativos respecto del gasto
medio global de la prestacién) tendria obviamente que ser mucho mayor
que la de un régimen con un elevado nimero de afiliados. Es decir, que
un régimen pequefio se enfrenta a una mayor probabilidad de quiebra que
un régimen mds grande. Un régimen pequeflo tiene dos maneras alter-
nativas de asegurarse contra la quiebra. Una manera serfa limitar sus
obligaciones extendiendo parte del riesgo a sus afiliados; acumular una
reserva de contingencia bastaria entonces para cubrir una estimacién con-
servadora del costo total anual o plurianual de las prestaciones. Como
alternativa, el régimen podria contratar un reaseguro, convirtiendo asi un
riesgo impredecible de elevados gastos anuales en concepto de prestacio-
nes en una prima constante y predecible de reaseguro.

5.1.2.2. Normas de financiacion

Los regimenes publicos de seguridad social obligatorios operan
basdndose en normas o principios de financiacién que son fundamental-
mente diferentes de los ordenamientos privados orientados a garantizar
la seguridad del ingreso. Las compaiifas de seguros del sector privado,
por ejemplo, financian la pensiones sobre la base de la equivalencia
individual, una regla financiera que establece que el valor actual de las
cotizaciones de cada cotizante 1 que ingresa en el régimen ha de ser
igual (en promedio) al valor actual de todas las prestaciones esperadas
(mads el costo administrativo). En el caso de los regimenes de pensiones
de prestacién definida (PD), en la practica esta regla da lugar en general
a tasas de cotizacidn al seguro de pensiones que se calculan por cohortes
definidas segtin la edad de ingreso en el seguro. Podrian cobrarse primas
individuales a personas con determinadas discapacidades. Normalmente,
no existen transferencias de ingresos entre generaciones o grupos de
ingreso, siendo la longevidad, la muerte prematura o la invalidez los
unicos riesgos asegurados (siempre que las dos ultimas contingencias
estén incluidas en la péliza del seguro). En el caso de regimenes de
Ahorro Obligatorio para la Jubilacién (AOJ), el principio de la equiva-
lencia individual se cumple de manera automaética. El saldo contable de
cada participante se determina exclusivamente seglin su cotizacion, y
los ingresos relacionados con las inversiones, y el valor actual de la
prestacion que otorga el régimen es exactamente igual al saldo del ré-
gimen (menos los gastos administrativos que, por cierto, pueden ser
considerables).

Las normas por las que se rigen los sistemas financieros de la se-
guridad social son mds discrecionales que los que determinan los requi-
sitos financieros del sector privado, pero pueden deducirse del mandato
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societario general del SNPS. Pueden identificarse tres normas principa-
les: de la solidaridad financiera, de la equivalencia financiera colectiva
y de la equidad intergeneracional. En la prictica, casi nunca se cumplen
todas al mismo tiempo y son casi inevitablemente el resultado de un
compromiso politico.

La norma de la solidaridad financiera®

De conformidad con esta norma, las cotizaciones o los impuestos
para la financiacién de las prestaciones se cobran tomando como base
la capacidad de pago de los afiliados, sin tener en cuenta sus riesgos o
circunstancias (por ejemplo, padecer una afeccién de salud o tener de-
pendientes elegibles). En los regimenes de seguro social, este principio
estd, por regla general incorporado en las tasas uniformes de cotizacién
que se cobran como porcentaje fijo del ingreso sujeto a seguro. Esto
incluso podria modificarse mediante tasas de cotizacién mds bajas para
asalariados de bajos ingresos. En el caso de la financiacion de pensiones
mediante la tributacién directa, esta norma se aplica, en general, de
manera automdtica, debido a la habitual progresividad global de los
tipos impositivos.

Norma de la equivalencia financiera colectiva

Esta norma es paralela al principio de equivalencia fundamentada
en el individuo o en la cohorte del seguro privado, en realidad, amplia
la norma de la equivalencia desde el individuo o una cohorte (de la
misma edad, género o profesion) a una comunidad con cobertura. Esta
norma requiere que, en un momento dado, el valor actual total de todos
los gastos futuros esperados del régimen de proteccién social sea igual
al valor actual de todos los ingresos futuros del régimen (mads la reserva
inicial en el momento respectivo, si es aplicable). Esto tiene tres impli-
caciones: La primera, requiere simplemente que el régimen se encuentre
en equilibrio financiero (como ocurre con el principio de equivalencia
individual en el sector privado). La segunda, permite la redistribucién
del ingreso entre grupos, siempre que el equilibrio financiero a largo
plazo esté asegurado. Establece también que, en el largo plazo, el ingre-
so ha de cubrir el gasto, con independencia de si se han acumulado
reservas o si el régimen funciona con arreglo a un sistema de reparto
puro. La tercera, significa que los recursos de la seguridad social no

* Deberfa observarse que esta regla o principio de solidaridad se refiere solamente al
aspecto de financiacién de un régimen de prestaciones; el de los gastos, incorporado en
una férmula de prestaciones, podria tener mds elementos de solidaridad.
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deberian utilizarse para financiar gastos que no fueran de la seguridad
social (lo que podria suceder si prestan recursos a los gobiernos y, o
sino los devolvieran, con un valor real considerablemente mds bajo) y
que el régimen no deberia recibir ninguna subvencién externa. Esto
dltimo puede ocurrir si un régimen no cubre a toda la poblacién, pero
recibe subvenciones de los ingresos generales. Estas dos situaciones
suscitan graves problemas de equidad respecto de si deberia pedirse a un
grupo particular de la poblaciéon que pagara impuestos adicionales (lo
que sucede si las cotizaciones a la seguridad social se utilizan para fines
distintos de las exigencias de la seguridad social) y de si puede obligarse
al publico en general a subvencionar el nivel de calidad de vida de un
grupo especifico (algo que ocurre cuando se subvenciona a un régimen
con cargo a los ingresos generales).

La norma de la equidad intergeneracional

En general, esta norma sélo se aplica a regimenes de prestaciones
de larga duracion, es decir, a regimenes de pensiones y a regimenes de
asistencia de larga duracion (estos dltimos brindan servicios de enferme-
ria sin limite de tiempo a las personas con una discapacidad permanente
y, en especial, a las de edad avanzada, y atencién residencial o en es-
tablecimientos especializados). Se requiere que miembros de todas las
generaciones (es decir, de generaciones sucesivas) paguen aproximada-
mente el mismo porcentaje de su ingreso disponible durante su vida
activa para poder obtener iguales derechos a prestaciones (en términos
de tasas de sustitucién). Este principio es el mds polémico, el menos
claro y el mds expuesto a diversas interpretaciones.

En el sistema de reparto o en los sistemas de capitalizacién parcial,
las generaciones mds jovenes pagan normalmente tasas de cotizacion
inferiores que la generacion que estd en la etapa de madurez del régimen
o cerca de ésta, si bien a menudo obtienen pensiones similares. La con-
tabilidad generacional mostraria claramente que el valor actual de sus
cotizaciones es inferior al valor medio actual de sus prestaciones. Podria
llamarse a esto ganancia o utilidad imprevista, cuando se inicia un nuevo
régimen de pensiones en una economia con un alto estandar de vida casi
constante. En el caso de las economias en desarrollo, se podria sostener
que una tasa de cotizaciéon mds baja para las generaciones jovenes se
justificaria debido a que su nivel de vida es normalmente sélo una frac-
cién del nivel de vida de las generaciones siguientes y a que, por tanto,
es equitativo transferir algunas de las prestaciones de crecimiento mas
tardio a las generaciones jovenes. Si hubiera que financiar un sistema de
pensiones mediante una tasa de cotizacién que en teoria fuese eterna-
mente constante, la mayor parte de las cotizaciones realizadas por las
generaciones jovenes se destinarfan a acumular reservas. En la etapa de
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madurez del régimen, el ingreso generado por las inversiones ayudaria
a financiar el régimen y mantendria la tasa de cotizacién en su nivel
eterno. Si las generaciones jévenes no hubieran contribuido a acumular
reservas, el ingreso por inversiones que falta en las etapas posteriores,
seria equivalente a la redistribucién del ingreso desde las dltimas gene-
raciones (normalmente mas ricas) a las generaciones mas jévenes (nor-
malmente mds pobres). Esta redistribucién del ingreso todavia podria
considerarse como socialmente equitativa aun cuando no lo fuese en
estrictos términos actuariales.

En la mayorfa de los casos, las normas descritas hasta ahora no se
aplican en su forma pura. Hay a menudo subvenciones fiscales a regi-
menes de pensiones que no cubren a toda la poblacion o, por el contra-
rio, pueden prestarse reservas de pensiones y cancelarlas posteriormen-
te. En ambos casos, se viola la norma de la equivalencia colectiva. En
regimenes de cotizacion definida (CD), las prestaciones de sobrevivien-
tes podrian depender esencialmente de la edad del sostén de la familia
en el momento del fallecimiento, lo cual violaria la norma de solidari-
dad financiera. El concepto de equidad intergeneracional ha sido muy
debatido, pero raramente se lo define con claridad. Podria incluso estar
en conflicto con la realidad si no existiesen mercados de capitales que
absorbieran las grandes reservas iniciales con tasas de cotizacidn «eter-
namente» constantes, o si el régimen careciera de acceso a una capaci-
dad experimentada de gestion de la inversiéon. En qué medida las socie-
dades se adhieren a las diferentes normas y a las prioridades que asignan
a un principio respecto de otro, es un asunto de preferencias politicas,
y la eleccién de un sistema particular de financiacién refleja implicita-
mente estas preferencias.

5.1.2.3. Equilibrio actuarial y nivel de capitalizacion

Como se menciond antes, el equilibrio actuarial traduce el equilibrio
financiero general en una norma que puede seguirse facilmente en la
préctica cotidiana.

En los regimenes de prestaciones de corta duracién, que otorgan
prestaciones de asistencia sanitaria, desempleo, enfermedad o materni-
dad y en los que los niveles de prestacién y/o cotizacién pueden ajus-
tarse con relativa rapidez a realidades econdmicas, demogréficas o po-
liticas en transformacidn, basta con especificar que la tasa de cotizacién
de un régimen se calcula tomando como base el gasto total esperado en
el ercicio fiscal siguiente mds un reserva razonable para gastos impre-
vistos. En un sistema de salud, la reserva para gastos imprevistos puede
variar desde menos de la mitad a la equivalente al gasto de un afio. Ese
nivel de reserva para gastos imprevistos «compraria» el tiempo suficien-
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te para que el régimen adaptara las prestaciones o las cotizaciones a
nuevas realidades. El equilibrio actuarial normalmente deberia ser defi-
nido por ley.

Los parrafos siguientes tratan principalmente de los regimenes de
pensiones como los regimenes de prestaciones de larga duracién mads
relevantes y en los que la determinacién del nivel necesario de reservas
es algo mds complicada.

Los actuarios suelen distinguir entre tres métodos de financiacion
que crean diferentes niveles de reservas en un régimen de pensiones:

 pricticamente sin capitalizacion (es decir, el sistema de reparto),
e capitalizacién total, y
e capitalizacion intermedia (es decir, capitalizacién parcial).

Se ha hecho ya mencién de que la determinacién de los niveles de
las pensiones (es decir, el nivel de proteccién de las prestaciones en una
sociedad) y la financiacién del régimen son en teoria dreas matemati-
camente independientes. Esto puede demostrarse en la Tabla 5.2, que
muestra que los dos tipos principales de pensiones, a saber, las pensio-
nes calculadas sobre la base del mérodo de prestacion definida y las que
se calculan basdndose en el método de cotizacion definida, pueden fi-
nanciarse mediante cada uno de los tres métodos de financiacién prin-

Tabla 5.2

INDEPENDENCIA DE LOS METODOS DE FINANCIACION
Y FORMULAS DE LAS PRESTACIONES

Tipo de formula de
la prestacion

Sistema de reparto

Capitalizacion
parcial

Capitalizacion total

Férmula CD

Férmula PD

Regimenes CDN
(p. €j., Letonia,
Polonia, Suecia)

Sistemas de tercer
pilar financiado
con impuestos

(p. €j., Dinamarca,
Paises Bajos),
sistemas financia-
dos con cotizacio-
nes (p. ej.,
Francia, Alemania)

Podria lograrse en
regimenes CND
con fondos de
tope demogrifico

Todos los
regimenes de
seguridad social
con nivel mds
elevado que el de
la financiacién por
el sistema de
reparto (p. ej.,
Chipre, Japon,
Estados Unidos)

Regimenes de
ahorro obligatorio
en Latinoamérica
(p. €j., Chile,
Meéxico, Perid)

Regimenes de
pensiones
profesionales
(p. €j., el Reino
Unido), algunos
casos raros de
regimenes de
seguridad social
(Kuwait)
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cipales. Ahora bien, antes de explorar esa relacién, deberfamos conside-
rar atentamente la definicién de los regimenes de «prestacién definida»
y de «cotizacién definida» (véase el Recuadro 5.2).

Los regimenes de pensiones del sector privado se rigen por normas
que habitualmente requieren una capitalizacion total, es decir, necesitar
tener recursos suficientes a su disposicién para cumplir sus obligaciones
en caso de disolucién de la compafifa aseguradora o del régimen de
pensiones profesional. Los regimenes ptiblicos de pensiones que estdn
respaldados por una promesa societaria que garantiza su liquidez y su
existencia indefinida, no requieren el mismo nivel de capitalizacién; su
nivel de financiacién se determina por objetivos distintos de la exclusiva
salvaguardia financiera de las promesas de pensiones.

Recuadro 5.2. Regimenes de prestacion definida y de cotizacion
definida: una disgresion terminolégica

En un régimen de prestacion definida (PD), el reglamento del régi-
men define un nivel de prestacién que puede no tener una relacion estric-
ta con la cuantia de las cotizaciones que el cotizante desembolsa durante
su carrera profesional. Un biuen ejemplo es la siguiente férmula de pen-
sién para el caso de las pensiones de vejez:

PENS = (n * 0,015 + 0,2) * SR si n > =15 (5.2.1)
En la que:

n es el nimero de afios de cotizacion.
SR es el salario de referencia.
0,015 es la tasa de acumulacion.

El salario de referencia es el indicador salarial respecto del cual puede
calcularse la pension. Este podria ser, por ejemplo, el promedio de los
tres ultimos salarios anuales anteriores a la jubilacion, o el salario medio
ajustado de toda la carrera profesional. En ambos casos, podria aplicarse
un tope a la cuantia de los salarios que entra en el cdlculo. En el caso
arriba indicado, tras 40 afios de cotizaciones, un trabajador recibiria una
pensioén de 40 * 1,5%, mds un 20% del salario de referencia; un total, por
tanto, del 80% de todo el salario de referencia, que puede considerarse
o no generoso. Si el salario de referencia es el promedio de toda la
carrera profesional, por ejemplo, y los salarios anuales que entran en el
cdlculo del promedio de la carrera no se hubieran indexado para compen-
sar la inflacidn, el salario de referencia podria ser entonces relativamente
bajo en comparacién con el dltimo salario del beneficiario de la pension.
Esto significa que el ratio de la cuantia de la pension respecto del dltimo
salario (la tasa de sustitucion de pensiones) puede ser también muy bajo.
Una tasa de sustitucién baja sefiala, a su vez por lo general, un descenso
relativamente importante del estdndar de vida cuando la persona se jubi-
la. Ademds, es posible que las pensiones no sean indexadas durante el
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tiempo de vida del jubilado, lo que significa que el poder adquisitivo de
una pensién que al inicio era relativamente alta puede disminuir con
bastante rapidez como consecuencia de la inflacién. En los casos en los
que n < 15 (es decir, si la persona tiene menos de 15 aflos de seguro),
puede recibir solamente una asignacién de suma fija en lugar de una
pension.

En todo caso, la férmula anterior determina que la pensién sea inde-
pendiente de las cotizaciones que ha pagado en realidad la persona. El
ingreso sujeto a seguro entra en la ecuacion, pero no las cotizaciones
reales pagadas sobre este ingreso. Los derechos de pension devengados
durante la carrera profesional pueden haberse pagado mediante tasas de
cotizaciéon muy bajas en los regimenes jovenes de pensiones, o mediante
tasas muy elevadas de cotizacién en regimenes antiguos que sirven a una
poblacién de edad muy avanzada.

En un régimen de cotizacion definida (CD), el monto total de las
cotizaciones pagadas se acumula, por regla general, en una cuenta indi-
vidual. La acumulacién incluye la acumulacién de los intereses devenga-
dos durante la vida profesional activa. Llegado el momento de percibir
la pensién de vejez o de invalidez, el saldo de la cuenta se divide por un
factor de anualidad, que es en realidad el valor actual de una pension
vitalicia de una unidad monetaria (ajustada posiblemente segun la infla-
cién). En un régimen de AOJ el valor total de los saldos estd realmente
disponible en el régimen. En teorfa, se podria cerrar el régimen en cual-
quier momento y la suma total de las cotizaciones y de los intereses
devengados podria ser reembolsada a todos los afiliados activos, y los
jubilados podrian recibir el valor actual de las asignaciones esperadas de
pensiones pendientes hasta el final de sus vidas. En este caso, la «férmula
de la pensién» simplificada para una pension ordinaria de vejez, se pa-
receria a la siguiente:

PENS, = SCL, /i, (52.2)

Con d, =y " (L *(+w)L *(1+i))

En la que:

t = 0,......(infinito) es el aflo de recepcién de la pensién

SCL,, es el saldo en las cuentas individuales a la edad x en el
afio ¢

L es el niimero de personas que sobreviven hasta la edad x

w es la tasa anual de ajuste de las pensiones (supuesta como igual
a lo largo del tiempo de recepcién de la pension)

i es el tipo de interés (que de nuevo se supone igual durante el
tiempo de recepcion de la pension)

Lo dltimo que llega a este contexto de definiciones es el régimen
hipotético de cotizacion definida (CDN). Se trata de regimenes sin ca-
pitalizacién (como los sistemas de pensiones de Suecia y Letonia) que
utilizan simplemente la férmula del régimen de CD como férmula de
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prestacion sin tener la cuantia real de reservas que respalde a todos los
derechos. Suponen a veces que la tasa anual de ajuste de las pensiones
es idéntica al tipo de interés. En este caso, la féormula de la pensién
pareceria todavia mds simple, puesto que d, se convertirfa en la esperanza
de vida a la edad de jubilacién e :

PENS,, = SCL, /e, (5.2.3)

Puede demostrarse matemdticamente que estos regimenes son parien-
tes cercanos de los regimenes de PD con incrementos o reducciones
actuariales para explicar la jubilacién aplazada o anticipada (véase Ci-
chon, 1999a).

El nivel de financiacién en un régimen de seguridad social se define
mediante la definicién legal del equilibrio actuarial del régimen. Un
régimen privado de pensiones se encuentra en equilibrio actuarial si la
cuantia de las reservas es en todo momento igual al valor actual del
pasivo total del régimen, incluido el valor actual de todas las pensiones
que se pagan, asi como el valor actual de todos los derechos de pensién
acumulados por los cotizantes activos. Si se satisface esta condicidn, el
régimen estd entonces plenamente financiado. El nivel correspondiente
de reservas se conoce como el nivel [ de financiacion terminal, puesto
que las reservas son suficientes para financiar todas las obligaciones
actuales en materia de prestaciones, si se pusiera fin al régimen en un
determinado momento. Exceptuando unos pocos regimenes de seguro
social, como el Fondo del Seguro Social de Kuwait, ningiin régimen
importante de pensiones de la seguridad social sigue una estrategia si-
milar de financiacién.

En la seguridad social, el equilibrio actuarial es un concepto discre-
cional. Por lo general, se establece técnicamente bajo la forma de una
disposicién en la legislacion sobre seguridad social, que estipula:

(a) que el régimen ha de mantener un determinado nivel de finan-
ciacion k veces el gasto anual (es decir, el ratio de financia-
cién)

(b) durante un cierto nimero de afos x (es decir, el periodo de
equilibrio).

La revision periddica actuarial de muchos regimenes nacionales de
pensiones de la seguridad social trata de establecer si su situacién finan-
ciera actual y su probable situacién financiera futura cumplen con el
equilibrio actuarial definido por ley. En caso contrario, la valuacién hara
recomendaciones sobre cdmo reestablecer ese equilibrio. Deberia obser-
varse aqui que el equilibrio financiero y el equilibrio actuarial estin
estrechamente relacionados, pero no son en modo alguno matemdtica-
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mente idénticos. Estar en equilibrio financiero a largo plazo no significa
que el régimen se encuentre en equilibrio actuarial en todo y en cada
momento. Del mismo modo, si el régimen estd en equilibrio actuarial en
un determinado momento, ello no significa que estard también en equi-
librio mas alla del periodo real de equilibrio. En términos ideales, una
valuacion actuarial deberia proponer una secuencia de tasas de cotiza-
cién para el futuro que mantendria al régimen en un equilibrio actuarial
permanente, lo que significaria también que el régimen estaria en un
«equilibrio financiero cerrado». Esto requeriria, sin embargo, realizar
proyecciones exactas durante un periodo ilimitado, cosa que es apenas
una expectativa realista.

Si en la definicion legal de equilibrio actuarial, k es menor que la
unidad (es decir, que el régimen mantiene como reservas menos
del equivalente del gasto de un afio) y x es igual a 1, entonces el
régimen se financia mediante un sistema de reparto con una pequefia
reserva de contingencia. Un k mayor indica que el régimen es al menos
de capitalizaciéon parcial. Internacionalmente, se aplica una amplia
variedad de normas: en los Estados Unidos, por ejemplo, k es relativa-
mente alto y x es igual a 75 afios, mientras que en Alemania k es me-
nor que 1 y x es de sélo 15 afos. Un nivel de capitalizacién final
completo de las reservas conduciria a un k£ mucho mayor, que depen-
derfa, en cada caso, de las tasas de mortalidad de la poblacién, de los
tipos de interés y de las disposiciones sobre prestaciones del régimen.
Recientes célculos de la OIT del régimen de seguridad social de Tri-
nidad y Tabago, por ejemplo, indican que el nivel terminal de capita-
lizacién de k, se situaria en el orden de 24 en un estado préximo al
estacionario.

Deberia observarse en este contexto que, desde una perspectiva
nacional, los sistemas complejos y pluralistas que se componen de pi-
lares de un sistema de reparto y de pilares de capitalizacion total no son
sino un sistema de pensiones de capitalizaciéon parcial. Los sistemas
nacionales de pensiones de capitalizacion total son, pues, la excepcion
y no la regla, pero un sistema de pensiones tendrd muy posiblemente
componentes de capitalizacién total.

5.1.2.4. Fuentes de financiacion

Esta seccidon examina Unicamente los sistemas publicos de protec-
cién social formales, que tienen cuatro tipos de ingresos:

(a) 1impuestos, bajo la forma de un porcentaje de los ingresos ge-
nerales o de impuestos asignados para fines de proteccion
social;
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(b) cotizaciones a la seguridad social que han pagado los emplea-
dores y/o los trabajadores;

(c) ingresos en concepto de inversiones; y

(d) una amplia gama de ingresos diversos que por lo comun sé6lo
desempefian un papel marginal.

Los regimenes de proteccidn social se clasifican en general de acuer-
do a si su financiacién predominante es con impuestos o con cotizacio-
nes. Son raros los regimenes (y, por tanto, los sistemas) financiados
totalmente con impuestos o totalmente con cotizaciones. La mayoria
de los SNPS se financian en la realidad a partir de una combinacion de
fuentes. Incluso muchos subsistemas financiados principalmente con
cotizaciones, como los regimenes de pensiones, suelen estar subvencio-
nados en cierta medida por los ingresos generales. El grado de financia-
cién combinada en regimenes nacionales seleccionados de pensiones
publicas, se presenta en la Tabla 5.3.

En la préctica, las prestaciones de proteccion social pueden finan-
ciarse utilizando cualquier fuente de ingresos del gobierno. La fuente de
financiacién se relaciona, por lo general, con las caracteristicas de la
prestacion. Las prestaciones universales se financian normalmente con
los ingresos fiscales generales, pero pueden financiarse con cotizaciones
obligatorias, incluyendo posiblemente las cotizaciones de los desem-
pleados y de las personas que no trabajan. Las prestaciones del tipo de
la asistencia social sujetas a verificacién de recursos (como el régimen
de pensiones publicas de la Republica de Sudafrica) se financian, por lo
general, con los ingresos fiscales generales, ya que los beneficiarios de
bajos ingresos de estas prestaciones podrian no tener derecho en vista de
las cotizaciones acumuladas. Los fondos de prevision y los planes de
cotizacion definida de cuentas individuales se financian con las cotiza-
ciones de los trabajadores que se retienen de sus salarios, a menudo sin
la cotizacién correspondiente de los empleadores. Los sistemas de segu-
ro social se financian en habitualmente mediante cotizaciones compar-
tidas de empleadores y de trabajadores, complementadas a veces con
contribuciones del gobierno (véase la Tabla 5.3). En la medida en que
los regimenes estdn capitalizados, los ingresos generados por las inver-
siones contribuyen también a financiar las prestaciones.

En Africa, donde la cobertura es baja, los regimenes de seguro social
en general se financian en su totalidad mediante las cotizaciones de los
empleadores y de los trabajadores, y con el ingreso procedente de las
inversiones. Las subvenciones fiscales generales para regimenes con bajo
nivel de cobertura de la poblacién, podrian apenas justificarse por razo-
nes de equidad. En paises en los que la cobertura es baja, pero en los que
los gobiernos contribuyen al sistema de seguridad social mediante los
ingresos generales, si la fuente de los ingresos generales incluye los im-
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Tabla 5.3
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TASAS ACTUALES DE COTIZACION EN REGIMENES
DE PENSIONES NACIONALES SELECCIONADOS
DE SEGURIDAD SOCIAL

Tasa total de
cotizacion (en
% del total de
ingresos
sujetos a
seguro)

Pais

Participacion
de los
empleadores
(puntos
porcentuales)

Participacion
de los
empleados
(puntos
porcentuales)

Contribucion
del gobierno

Francia 14,85
Bélgica 16,36

Luxemburgo 24

Canada 7

Italia 32,7

Alemania 19,5
Gabon 7.5
Polonia 32,52
Pakistan 5
Trinidad

y Tobago 8,4

Estados
Unidos 12,4

Republica
de Corea 9

8.2
8,86

8

3.5

23,81

9,75

16,26

5.6

6.2

4,5

6,65
7,5

8

3.5

8,89

9,75
25
16,26

Ninguna

2,8

6,2

4,5

Subvenciones
variables
Subvenciones
anuales

8% del total de los
ingresos sujetos a
seguro

Costo de la
pension basica
universal y costo
de las prestaciones
con verificacion de
recursos; las
cotizaciones sélo
financian el pilar
relacionado con el
ingreso

Costo de la
prestacion de
asistencia social
mds el déficit
global

Costo de las
prestaciones que
no son de seguros
Ninguna

Fondos de garantia
de pensién minima
Subvenciones
seglin se requieran

Costo total de las
prestaciones de
asistencia social

Costo de las
prestaciones
especiales y
asignaciones con
verificacion de
recursos

Costo parcial de
administracion

Fuente: ASS (1999).
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puestos de las personas de bajos ingresos, entonces este tipo de financia-
cién de la seguridad social es regresivo, precisamente porque en paises
con una cobertura limitada, hay una tendencia a no dar cobertura a los
trabajadores de bajas remuneraciones. Ante todo, los sistemas de protec-
cion social financiados con impuestos, suelen ser progresivos (y, por ello,
son a menudo mds eficientes en la atenuacién de la pobreza que los re-
gimenes de seguro social). Otorgan habitualmente prestaciones de tasa
uniforme y se pagan también a las personas que tienen escasa o ninguna
relacién con la mano de obra o que tienen una capacidad limitada de
cotizacién (como, por ejemplo, en Dinamarca y en los Paises Bajos). La
financiacién puede proceder también de los impuestos asignados (reser-
vados especificamente para la financiacién de la seguridad social) o de
los impuestos generales sobre la renta. Una parte de las cotizaciones del
gobierno a la seguridad social en Panamd, por ejemplo, proviene de un
impuesto sobre el alcohol. Los resultados de la privatizacién de em-
presas del Estado pueden servir también para financiar las pensiones
publicas o la transicién de un sistema de pensiones a otro. Parte de la fi-
nanciacioén del sistema de CD de Bolivia, por ejemplo, procedié de la pri-
vatizacién de algunas empresas industriales de propiedad estatal.

A principios de la década de 1990, Francia introdujo una innovacién
hibrida entre la financiacién de la proteccion social con cargo a impues-
tos y cotizaciones, conocido como contribution sociale généralisée
(CSG). Esta cotizacién social general se describe en el Recuadro 5.3.

Recuadro 5.3. Una forma hibrida de financiacion
de la proteccion social: el caso de la Contribution
Sociale Généralisée (CSG) en Francia'

En la década de 1990, la financiacién de la seguridad social en Fran-
cia experimenté una serie de cambios importantes. No obstante el nivel
relativamente alto de los impuestos publicos (cerca del 45% del PIB), los
impuestos sobre la renta eran comparativamente bajos de acuerdo a los
estdndares internacionales, y existia un déficit crénico de proteccién
social. La CSG, que entré en vigor en 1991, con el propdsito de intro-
ducir un elemento impositivo en la financiacién de la seguridad social, se
ha convertido desde entonces en uno de los elementos clave de financia-
cion de la proteccion social.

Casi todas las personas en Francia estdn cubiertas en la actualidad por
la seguridad social. Tradicionalmente, la financiacién de la seguridad
social habia estado casi completamente asegurada por los trabajadores y
los empleadores, a través de los salarios. Como esto era a la vez injusto
y financieramente insuficiente (puesto que la suma de los salarios tendia
a crecer con mucha lentitud), se creé la CSG para introducir la tributa-

" Este recuadro fue elaborado por Florian Léger de OIT FACTS.
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cién en la financiacién de la seguridad social. Esta cotizacién se ha
utilizado desde entonces para mejorar el equilibrio financiero de los di-
ferentes regimenes y para asegurar una mayor equidad entre la poblacién
cubierta por la seguridad social, mediante la diversificacion de los recur-
sos, sobre todo mediante la tributacion de los ingresos del capital.

En realidad, la CSG ha ampliado la base de financiacién de la pro-
teccion social. Tiene todas las caracteristicas legales de un impuesto (y
fue de hecho reconocida como tal por el Consejo Constitucional de Fran-
cia), si se exceptia que no se asigna al presupuesto del estado, sino a los
propios regimenes de seguridad social (fondos de salud, familia y vejez),
que es una caracteristica cldsica de una cotizacién. Sin embargo, a dife-
rencia de las cotizaciones a la seguridad social, no otorga derecho a pres-
taciones. Todas las personas fiscalmente residentes en Francia pagan la
CSG. La base impositiva incluye lo siguiente:

e Ingreso del empleo (salarios de los trabajadores de los sectores ptiblico
y privado, bonos).

* Ingreso de sustitucion (pensiones de vejez y de invalidez, prestaciones
de desempleo, pension de jubilacidn anticipada, prestaciones de enfer-
medad, de maternidad, de accidentes del trabajo y enfermedades pro-
fesionales). Se aplican tasas reducidas a las unidades familiares de
bajos ingresos que no pagan impuestos sobre la renta. La mayoria de
las prestaciones familiares estdn exoneradas, como estd también el
ingreso brindado por la asistencia social.

* Ingresos de los activos (rentas de propiedades: tierras, construcciones,
ingresos del capital, ingresos de seguros de vida, inversiones de rendi-
miento fijo, dividendos de valores, ganancias de capital).

Se estimé en 1993, que mientras el 87% del ingreso procedente del
empleo estaba sujeto a la CSG, la cifra era inferior al 50% en el ingreso
de sustitucion, en los activos sujetos a impuestos y en los ingresos de
inversiones; en 1997, sin embargo, la mayoria de los activos exonerados
se habia incorporado a la base de célculo.

Tabla del Recuadro 5.3.1

Base impositiva de la CSG, 1993
(en millardos de francos franceses)

Ingreso de las

unidades familiares Base de la CSG  Participacion (%)

Ingresos del empleo 3.107,4 2.706,9 87
Ingreso de sustitucion 1.353,8 641,4 47
Ingreso de activos 558,2 245,71 44

Fuente: Syndical National Unifié des impdts, 1997.

Diferentes instituciones recaudan la CSG, dependiendo del caricter
de la base impositiva (instituciones de la seguridad social para el empleo
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e ingreso de sustitucion y autoridades fiscales para los ingresos de los
activos). La tasa de la CSG se fijé en el 1,1% en 1991 y ya ha subido
tres veces. En el momento en que la CGS entr6 en vigor, la tasa de
cotizacion de la pension de vejez disminuy6 en el 1,05%. La CSG no era
deducible del impuesto sobre la renta. Un primer aumento, en 1993, no
se compensd y siguié siendo no deducible. El segundo aumento, sin
embargo, se compensé mediante una reduccién de la tasa de cotizacién
para la asistencia sanitaria. aOtro tanto ocurrié con el tercero; ambos
aumentos se hicieron deducibles del impuesto sobre la renta. Como la
base de la CSG es mds amplia que la de las cotizaciones a la seguridad
social, el efecto neto de sustitucion es positivo.

Tabla del Recuadro 5.3.2
Evolucién de las tasas de la CSG desde 1991

Reduccion de Deducible del
Fecha Tasa (%) cotizaciones a la impuesto sobre
seguridad social (%) la renta (%)
1991 1,1 1,05 (vejez) No
1 de julio de 1993 24 No No
1 de enero de 1997 34 1 (asistencia sanitaria) 1

1 de enero de 1998 7,5(6,2,3,860 4,75 (asistencia sanitaria) 5,1
para ingreso de
sustitucion, con
verificacion de
recursos

La asignacion del ingreso de la CSG estd relacionada con la evolucién
histérica de la cotizacion, de la siguiente manera:

* 1,1% Caisse Nationale d”Allocations Familiales (CNAF) (caja de pres-
taciones familiares)

* 1,3% Fonds de Solidarité Vieillesse (FSV) (fondo para la vejez)

* 5,1% Caisse Nationale d"Assurance Maladie (CNAM) (caja del seguro
de enfermedad)

El crecimiento del ingreso de la CSG se muestra en la Tabla del
Recuadro 5.3.3.

Tabla del Recuadro 5.3.3

Ingresos generados por la CSG desde 1991 (en millardos de euros)

1991 1992 1993 1994 1995 1996 1997 1998 1999

4 6 8 13 14 14 21 46 51
% del PIB 0,4 0,5 0.8 1,1 L1 1,2 1,7 35 3.8

Fuente: Assemblée Nationales Francaise, 2000 (Informe del Parlamento francés) y cdculos
de la OIT.
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En 1999, los rendimientos de la CSG representaron cerca del 25% de
los ingresos del gobierno central y aproximadamente la misma propor-
cién del ingreso del régimen principal de la seguridad social. Ademas,
ese fue el primer afio en que los rendimientos de la CSG fueron mds
elevados que el impuesto sobre la renta. Es importante sefialar las di-
ferencias entre estas dos cargas: la CSG es un impuesto de tasa uniforme,
mientras que el impuesto sobre la renta es progresivo. Ello no obstan-
te, ambos impuestos tienen sus propios efectos redistributivos: la CSG
que grava a los ingresos del capital, por ejemplo, evidentemente afecta
mas a los grupos de ingresos mas altos. Ademas, la CSG permite reduc-
ciones en las cotizaciones a la seguridad social que han dado lugar a au-
mentos netos de salarios, juntamente con una transferencia de cargas de
las unidades familiares de bajos ingresos a las de altos ingresos. Del
mismo modo, la CSG implica una transferencia de cargas de los econ6-
micamente activos a los inactivos.

Tabla del Recuadro 5.3.4

Importancia relativa de la CSG respecto del impuesto sobre la renta
(en millardos de francos franceses)

1991 1992 1993 1994 1995 1996 1997 1998 1999

CSG 28 38 55 85 89 92 138 302 337
Impuesto sobre la
renta (impuestos sobre

la renta de las personas
fisicas) 304 307 310 296 297 314 293 304 334

1 euro = 6,55957 francos franceses.

Fuente: Assemblée Nationales Francaise, 2000 (Informe del Parlamento francés).

Se han producido numerosos cambios y mejoras en las disposiciones
por las que se rige la CSG desde sus inicios, que hacen de ella una de
las mds importantes, pero que constituye asimismo uno de los impuestos
mds complejos de Francia. Casi todos los gobiernos, cualquiera sea su
orientacion politica, han fortalecido la funcién y la estructura de la CSG.

La fuente de financiacién tiene alguna importancia en el nivel de
capitalizacién. Los regimenes de seguridad social preponderadamente
financiados con impuestos, se financian por lo general mediante el sis-
tema de reparto, en tanto que los regimenes financiados con cotizacio-
nes pueden operar en cualquier nivel de capitalizaciéon. Los regimenes
de pensiones de segundo pilar, sobre todo los regimenes de pensiones
profesionales, se financian habitualmente mediante cotizaciones y son
por lo general de capitalizacién total. Deberia advertirse, sin embargo,
que algunos paises tienen regimenes de pensiones profesionales que no
son de capitalizaciéon. En Francia, Alemania, Luxemburgo y Japén, los
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regimenes de pensiones del sector privado no son de capitalizacién to-
tal. En Francia, los regimenes de pensiones obligatorios en el dmbito
de la industria utilizan la financiacién por el reparto. En Alemania y en
Luxemburgo, y en menor medida, en Japén, la mayoria de los regimenes
de pensiones profesionales se financian mediante reservas contables, lo
que implica que no se ha establecido un fondo independiente, pero que
las promesas de pension estdn respaldadas por los activos de la com-
pafifa. Durante las décadas de 1950 y de 1960, esto ayud6 de manera
especial a financiar a las grandes corporaciones, que no tuvieron que
procurarse financiacién externa en la misma medida en que lo hicieron
las empresas de otros paises. Las promesas de pensién, sin embargo,
estdn garantizadas por una cooperativa nacional de reaseguros.

Las diferencias entre financiacién por cotizaciones y financiacion
por impuestos han sido objeto de frecuentes debates en el pasado. Las
fortalezas y debilidades comparativas de la primera en relacion con las
dos formas principales de financiacién de los regimenes de pensiones de
proteccién social mediante impuestos (financiacién procedente de los
ingresos generales o financiacién con cargo a los impuestos asignados),
se presentan resumidos en el Recuadro 5.4.

Recuadro 5.4

Financiacion con impuestos frente a financiacién con cotizaciones
de los regimenes de pensiones obligatorios

En teorfa, las opciones de financiacién con cotizaciones y de finan-
ciacién con impuestos tienen algunas ventajas y algunas desventajas en
entornos econdémicos y socioecondmicos especificos. Las caracteristicas
fundamentalesque suelen atribuirse a las diferentes alternativas de finan-
ciacién, se presentan en la Tabla del Recuadro 5.4.1. Los planificadores
de la proteccién social que establezcan o reformen un régimen nacional
o regional de pensiones ptblicas, pueden utilizar también esta tabla como
lista de control de las politicas.

Tabla del Recuadro 5.4.1

Financiacién con cotizaciones frente a financiaciéon con impuestos
de los regimenes obligatorios de pensiones

Financiacion

Caracteristica  Financiacion Financiacion de los con impuestos
o impacto en: con cotizaciones ingresos generales especificamente
asignados

Cobertura (1) Apropiada para  Apropiada para la Apropiada para la

de la regimenes que no cobertura cobertura universal,

poblacién cubren a toda la universal pero puede utilizar-
poblacion se también para
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Tabla del Recuadro 5.4.1 (cont.)

Caracteristica
o impacto en:

Financiacion
con cotizaciones

Financiacion de los
ingresos generales

Financiacion
con impuestos
especificamente
asignados

Adminis-
tracion

Cumplimien-
to de las
obligaciones

Disefio de las
prestaciones

(consideraciones
de equidad con
arreglo al principio
de equivalencia
colectiva)

pero que puede
utilizarse para la
cobertura universal.
(2) Podria dar lugar
a la exclusion no
deseada de la
cobertura a grupos
de bajos ingresos

Costos
administrativos de
recaudacion mas
altos que en la
financiacion de los
ingresos generales

Se cree que es alta
si las prestaciones
son atractivas,
fiables y
relacionadas con el
ingreso

(1) Se cree por lo
general que son
apropiados para
prestaciones
relacionadas con el
ingreso, ya que
permiten una
estrecha relacion
entre niveles de
prestaciones y pagos
de cotizaciones

Facil de
administrar, ya que
no hay

costos extra de
administracion

Tan alta como la
recaudacion de
impuestos generales
¥, por tanto,
posiblemente mas
baja que para la
financiacion con
cotizaciones

Utilizado, por lo
general, para
prestaciones de tasa
uniforme

cobertura parcial
de la poblacion (si
los impuestos
pueden asignarse
especificamente,
los impuestos al
consumo de los
insumos agricolas,
como los
fertilizantes,
podrian utilizarse,
por ejemplo, para
cofinanciar un
régimen de pensio-
nes para agriculto-
res)

La recaudacion es
mas facil que en el
caso de las cotiza-
ciones pero mas
costosa que en la
financiacion de los
ingresos generales

Igual que en la
financiacion de los
ingresos generales

Por lo general,
igual que en la
financiacion de los
ingresos generales,
pero en el caso de
los impuestos
sobre la renta
especificamente
asignados podria
ser tan apropiado
como las cotiza-
ciones en los
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Tabla del Recuadro 5.4.1 (cont.)

Caracteristica
o impacto en:

Financiacion
con cotizaciones

Financiacion de los
ingresos generales

Financiacion
con impuestos
especificamente
asignados

Considera-
ciones de
politica de
ingresos

Financiacion

(2) La tnica opcion
en la practica para
regimenes de CD

(1) Permite una
financiacion de
acuerdo a la
capacidad de pago
(principio de
solidaridad
financiera) dentro
del grupo cubierto.
(2) Permite también
la exclusion de la

cobertura a asalariados

de altos ingresos o a
parte de sus ingresos

(1) Asignacion de
fondos publicos a
pensiones mas
transparentes y
fiables y mas
independientes
(aunque no del todo)
de las decisiones
presupuestarias
globales del
gobierno (véase el
Capitulo 4)

(2) El mantenimiento
del equilibrio
financiero requiere
elecciones explicitas
de niveles de
prestaciones de larga
duracion.

(3) Ofrece la opcion
de acumular un nivel
flexible de reservas
(y, por tanto, de
procurar objetivos
secundarios de
politica economica)

Puede hacer que la
financiacion de la
proteccion social sea
mds progresiva

(1) No proporciona
una fuente de
ingresos especifica-
mente asignados al
régimen de
proteccion social vy,
por consiguiente, al
sistema de pensiones,
haciendo que los
niveles de las
prestaciones haciendo
que los niveles de
prestaciones estén
sujetos a decisiones
presupuestarias
anuales; como
resultado, se cree
que es menos fiable
que la financiacion
con cotizaciones.

(2) Proporciona una
mayor flexibilidad y
un control global del
gobierno de la finan-
ciacion global del
sector publico.

regimenes de

prestaciones pres-
taciones relaciona-
das con el ingreso

Basicamente igual
que (1) en la
financiacion con
cotizaciones

(1) Combinacion
de financiacion
con cotizaciones
especificamente
asignadas) y con
impuestos (control
del gobierno),
forma real depen-
diente de disposi-
ciones legislativas
y de la practica de
la gobernanza
financiera (inter-
vencionista frente
a no intervencio-
nista); en teoria,
podria acumular
reservas, pero es
poco probable en
la practica
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Tabla del Recuadro 5.4.1 (cont.)

Caracteristica  Financiacion
o0 impacto en: con cotizaciones

Financiacion
con impuestos
especificamente
asignados

Financiacion de los
ingresos generales

Implica-
ciones
economicas

(1) Pueden aumentar
los costos de la
mano de obra en los
mercados de trabajo
en los que no
pueden traspasarse
las cotizaciones a

las personas
aseguradas,
disminuyendo, asi, la
demanda de trabajo
(2) Pueden brindar
incentivos para la
actividad del sector
informal mas que
para el empleo
formal a nivel

para empleadores

como para

trabajadores.
Gobernanza  Se estima, por lo
general, apropiado
para regimenes de
organizacion
independiente
regidos por organos
de gobierno
tripartitos o
bipartitos

(3) Solo se utiliza, en
general, para financia-
cién con sistema de
reparto.

(1) No tiene repercu- Igual que en la
siones directas en el  tributacion general
mercado del trabajo

en un contexto de

politica

macroecondmica.

(2) Igual que en (2)

en la financiacion

con cotizaciones res-

pecto de los

empleados

microecondmico, tanto

Podria utilizarse en
regimenes indepen-
dientes y operados
por el gobierno

Utilizado, por lo
general, por
regimenes operados
por departamentos
del gobierno
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La Tabla del Recuadro 5.4.1 y el razonamiento desarrollado en el
Capitulo 4 muestran claramente que, lejos de ser sélo un tema de politica
de proteccién social, la eleccion de una alternativa para la financiacion
implica también asuntos de finanzas publicas y de politica fiscal, asi
como consideraciones econdmicas (para la politica de inversiones).

La complejidad de las repercusiones de las diferentes alternativas de
financiacion puede explicar por qué la mayoria de los gobiernos opta por
una financiacién combinada de sus SNPS.
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5.1.3. Aplicacion de los diferentes tipos de sistemas de financiacion

Si bien la mayoria de los sistemas de financiacion pueden en teoria
aplicarse a todas las prestaciones de proteccion social, se han desarro-
llado algunas preferencias en la practica internacional. La Tabla 5.4
aporta un amplia perspectiva de los sistemas de financiacién que se
utilizan en diferentes paises para las prestaciones o transferencias princi-
pales. Las transferencias se agrupan en tres categorias fundamentales:
asistencia sanitaria, pensiones, y otras. Se analizardn sus sistemas de
financiacién potenciales en ese orden en las secciones siguientes. La
Tabla 5.4 aporta, ademds un «mapa de rutas», a través de las tres sec-
ciones siguientes de este capitulo.

Cualquiera sea el sistema financiero, todos los regimenes de pres-
taciones tienen que cumplir en Ultimo término con la condicién del
equilibrio financiero (véase la férmula 5.1 anterior). Si los regimenes
se financian con cotizaciones, entonces la recaudacion de las cotizacio-
nes y rendimiento de las inversiones han de programarse de tal manera
que se disponga de recursos cuando venzan las prestaciones. Lo mismo
puede decirse en el caso de la financiacién con impuestos; sin embargo,
puesto que los impuestos se recaudan de un gran nimero de bases im-
positivas diferentes, con fines muy diferentes y con modalidades muy
distintas, la equivalencia suele ser menos evidente. Una manera de
explicitar la equivalencia financiera es recaudar impuestos destinados a
fines especificos, por ejemplo, a la asistencia sanitaria. Si los impuestos
no estdn destinados a fines de proteccidn social, no serd facil proyectar
si los recursos futuros del sistema de proteccidn social serdn suficientes
para cubrir el gasto sin un plan financiero integral, o al menos a medio
plazo, por parte del gobierno. En el presupuesto del gobierno son
muchos los usos alternativos del escaso dinero recaudado con impues-
tos, y si las asignaciones de los recursos fiscales para usos alternativos
—el militar, por ejemplo, o el sistema de educativo— son mayores que
las que se habian previsto, seria facil que desplazaran a recursos pla-
nificados para la proteccién social. La futura solidez financiera de un
sistema de transferencias sociales financiadas con impuestos s6lo puede
evaluarse si la planificacién financiera abarca a todo el presupuesto del
gobierno.

La Tabla 5.4 muestra muy claramente que se han desarrollado pre-
ferencias pragmaticas en muchas contingencias de la proteccién so-
cial con respecto a la eleccién real de los sistemas de financiacién. El
menud mds complejo de alternativas financieras es, evidentemente, el que
estd abierto a regimenes de pensines. Por consiguiente, la financiacién
de las pensiones se describird mds detalladamente que la de los otros
regimenes.
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5.2. FINANCIACION DE LAS PRESTACIONES
DE ASISTENCIA SANITARIA

La financiacién de las prestaciones de asistencia sanitaria es nota-
blemente diferente de la de otras prestaciones de proteccién social. Las
prestaciones de asistencia sanitaria son, en general, prestaciones en es-
pecie, mds que transferencias monetarias, pero incluso como transferen-
cias en especie complementan el ingreso del beneficiario, que no tiene
que pagar las tarifas del usuario o el precio de mercado de los servicios
recibidos. Las unidades proveedoras (médicos en centros de salud o en
la préctica privada, hospitales, farmacias, etc.) que pueden o no perte-
necer a los financiadores de la asistencia, es decir, el gobierno o una
aseguradora social o privada, son las que otorgan las prestaciones. Estos
proveedores tienen sus propios objetivos econdémicos. Puede esperarse,
en general, que las entidades privadas entre si, maximicen el ingreso y
que las del sector publico disminuyan las tensiones y el volumen de
trabajo. En ambos casos, lo mds probable es que deseen mantener o
ganarse el reconocimiento profesional de su propio grupo de iguales.
Las relaciones econdmicas en el mercado de la asistencia sanitaria fi-
guran entre las mds complejas de todos los mercados de productos. El
Recuadro 5.5 aporta una perspectiva de sus caracteristicas bdsicas. Sin
embargo, los planificadores financieros y los responsables de las deci-
siones en materia de politicas requieren una comprensién mucho mas
profunda de estas relaciones que la que puede aportarse aqui. Un and-
lisis en detalle de las mismas puede encontrarse en Cichon et al. (1999,
Informe tematico 1).



Tabla 5.4
PANORAMA INTERNACIONAL DE LOS SISTEMAS DE FINANCIACION APLICADOS

Tipo de prestacion

Sistema de reparto

financiado con

impuestos

Sistema de reparto
con cotizaciones al
seguro social

Cotizaciones al seguro
social financiado
mediante la
capitalizacion parcial

Cotizaciones al seguro
social financiado
mediante la
capitalizacion total

Seguro privado
y otras fuentes privadas

Asistencia
sanitaria

Pensiones
Invalidez
Sobrevivientes
vejez

Otras prestaciones
Asistencia social
(asistencia general

Los sistemas de
asistencia del
servicio nacional de
salud o del servicio
publico de salud en
el Reino Unido,
paises escandinavos,
algunos antiguos
paises socialistas

Regimenes de PD,
regimenes universales
(primer pilar), Reino
Unido, Irlanda,
Dinamarca, Canada,
Paises Bajos

Sujetos a verificacion
de recursos en casi
todo el mundo

Regimenes
bismarckianos de
seguro social (Europa
Central, Tailandia, la
mayoria de los paises
de Latinoamérica)

Regimenes clasicos
bismarckianos de
pensiones de PD en
Alemania, Francia,
Austria, Bélgica,
primer pilar en
China

Regimenes clasicos
bismarckianos de
pensiones de PD en
Estados Unidos,
Luxemburgo, Chipre,
todo el Caribe, Africa
y Asia

Rara excepcion en el
caso de regimenes
de PD (p. ¢j., Kuwait)

El sistema de los
Estados Unidos para
los trabajadores
general, sistemas de
segundo pilar en
muchos paises (se
acumulan reservas
para personas de edad
avanzada aseguradas);
cobertura obligatoria
de seguro privado en
Suiza

Regimenes de PD de
segundo pilar (p. €j.,
Suiza), regimenes de
CD en Latinoamérica
(p. €j., Chile, Perq,
Argentina, México)

(453



para cubrir el costo
de vida o los
complementos con
verificacion de
recursos para

otras prestaciones,
p. €j., las pensiones)

Ingreso basico universal

Prestaciones
monetarias de corta
duracion

(enfermedad,
maternidad, desempleo)

(Estados Unidos,
Reino Unido,
Alemania, Francia,
Paises escandinavos,
etc.)

Régimen hasta ahora

no utilizado en

ninguna parte, pero

los impuestos, o los

impuestos

especificamente

asignados, serian la

unica solucion logica
Regimenes clasicos  Igual que con los
de seguro social de  sistemas de reparto
corta duracion; en la
mayoria de los paises
en los que se aplica,
prestacion relacionada
con el ingreso, con
algunos copagos del
empleador (pago de
prestaciones de
enfermedad o de
maternidad, durante
algunas semanas, o
pago por cese en
caso de desempleo).

€ee



Tabla 5.4 (cont.)

Tipo de prestacion

Sistema de reparto
financiado con
impuestos

Sistema de reparto
con cotizaciones al
seguro social

Cotizaciones al seguro
social financiado
mediante la
capitalizacion parcial

Cotizaciones al seguro
social financiado
mediante la
capitalizacion total

Seguro privado
y otras fuentes privadas

Otras prestaciones
de corta duracion
(vivienda, vales
para alimentos,
comprobantes de
educacion, etc.)

Prestaciones por
accidente laboral

Prestaciones
familiares

Asistencia de larga
duracion

En cualquier lugar donde
se utilice este sistema, la
tributacion general o
asignada especificamente
es posible

Prestaciones universales
financiadas con
impuestos, algunas veces
con verificacion de
recursos, en Alemania,
Reino Unido, Irlanda,
paises escandinavos

Basado en el sistema
de reparto, principios
de asistencia social
en la mayoria

de los paises

Seguro social

sin el factor
culpabilidad

con tasa de
cotizacion uniforme
o de industria o
calificada por
experiencia
especifica de la
empresa

Prestacion del
seguro social en
Francia y paises
africanos de habla
francesa

Ramas especiales
de seguro social
en Austria, Alema-
nia, Luxemburgo

Seguro social sin el
factor culpabilidad
con tasa de
cotizacion uniforme
o de industria o
calificada por
experiencia
especifica

de la empresa

Seguro social sin el
factor culpabilidad
con tasa de
cotizacion uniforme
o de industria o
calificada por
experiencia
especifica

de la empresa

En la mayoria de las
antiguas colonias
britanicas, el accidente
laboral todavia es una
obligacion del
empleador pagada de
fuentes del empleador
con arreglo a principios
del sistema de reparto

yee
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Recuadro 5.5. Caracteristicas basicas del mercado
de la asistencia sanitaria

El mercado de la asistencia sanitaria presenta algunas caracteristicas
especificas que lo distinguen de la mayoria de los demds mercados de
bienes y servicios:

* la necesidad de los servicios de salud no puede sustituirse facilmen-
te por otros productos;

¢ la necesidad individual de servicios es sumamente incierta;

¢ la manera en que la necesidad se transforma en demanda depende
de diversos factores, entre ellos, el acceso fisico a los servicios, la
informacién sobre los servicios disponibles y sus efectos benéficos
potenciales, y la capacidad de pago;

* la estructura de la oferta de servicios estd dominada por grupos de
proveedores iguales (como los médicos principales en hospitales, o
los médicos en la prictica privada); es decir, son finalmente los
proveedores los que determinan en gran parte las cestas de produc-
tos y servicios que se ofrecen en un pafs y las que se utilizan en
casos especificos de enfermedad;

e terceros pagadores, necesarios para facilitar la financiacién de la
incierta demanda individual, ejercen también un impacto en la
demanda y en el precio de los servicios de salud;

* la normativa del gobierno y las obligaciones legales de los provee-
dores determinan conjuntamente la cantidad y la estructura de los
servicios que se brindan;

¢ el mercado de trabajo de la asistencia sanitaria se caracteriza por
sus grandes desequilibrios:

a) la distribucion del ingreso entre los profesionales de la salud es
sumamente sesgada: con frecuencia, los profesionales médicos
en puestos destacados obtienen muchas veces el ingreso medio
de la poblacién a la que sirven, mientras que los médicos j6-
venes, enfermeras y personal auxiliar pueden recibir salarios
bastante exiguos;

b) los elevados ingresos y el estatus de los profesionales médicos
que se perciben dan lugar a una permanente sobreabundancia
de médicos en los paises industrializados y a una fuga de ce-
rebros en los paises en desarrollo;

¢) el alto costo de la educacion dificulta la formacién de un ni-
mero suficiente de profesionales de la salud en la mayoria de
los paises en desarrollo;

d) no se capacita el nimero suficiente de gestores y administra-
dores profesionales de la asistencia sanitaria;
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e el sistema de prestacion de la asistencia sanitaria en los paises en
desarrollo funciona con fuertes restricciones presupuestarias y de
recursos generales.

La demanda de servicios de salud es practicamente ilimitada, pero las
ganancias marginales en la salud se aproximan a cero por encima de un
determinado nivel de gasto de produccién y de gasto en un cierto nivel
de conocimientos médicos y de desarrollo tecnoldgico. El problema clave
es que no hay nadie que sepa exactamente como definir el punto limite
del gasto, dado que las ganancias en salud son dificiles de medir y que
el gasto sanitario compite, por regla general, con otros usos de los esca-
sos recursos de una sociedad. Ademds, con su conocimiento privilegiado
de la necesidad y de la eficacia de los servicios que prestan, los provee-
dores —que son demasiado numerosos (en muchos paises industrializa-
dos) o demasiado escasos (en muchos paises en desarrollo)— estdn en
condiciones de determinar sus propios ingresos y de influir, con ello, en
la asignacién de recursos en el sector de la asistencia sanitaria.

A pesar de la complejidad del mercado de la asistencia sanitaria
y de la demanda potencialmente ilimitada que existe en el mismo, han
de disenarse de forma racional los principales sistemas de financiacién
(esto es, los sistemas de pago de terceros): las relaciones contractua-
les en el tridngulo constituido por cotizantes/contribuyentes/pacientes
—proveedores— terceros pagadores han de estar claramente definidas
en el disefio del sistema de financiacion. El disefio debe dar respuesta
a las cinco preguntas siguientes:

(1) ¢Qué es lo que se cubre (conjunto de prestaciones)?
(2) ¢Quién tiene cobertura?

(3) ¢Quién paga y por qué cosas?

(4) ¢Quién suministra qué cosas?

(5) (Coémo se paga a los proveedores?

Este dltimo punto es de importancia crucial para el control de los
costos. La manera en que se paga a los proveedores sobre una base
salarial, por capitacién, por honorarios por servicio (por los diferentes
actos médicos, por caso, por dia) o con cargo a un presupuesto global,
ejerce una gran influencia en su comportamiento econémico. Sin entrar
en mds detalles, es evidente que los proveedores a los que se remunera
sobre la base de un ilimitado programa de honorarios por servicio tienen
el incentivo de elevar al maximo el volumen de la asistencia brindada,
posiblemente mds alld de la cuantia y de la estructura que rendirian
6ptimos resultados médicos. En el otro extremo, muy probablemente los
proveedores remunerados sobre la base de un presupuesto global ahorra-



Técnicas de financiacion 337

rian tiempo y gastos. Si estdn remunerados por capitacién, pueden de-
dicar mds tiempo a atraer nuevos pacientes que a atender a los ya regis-
trados con ellos. La remuneracién por caso les proporciona un claro
incentivo para aumentar el nimero de casos y para inflar el diagndstico
de los casos tratados, convirtiéndolos en casos de un valor afiadido mas
elevado. Los hospitales remunerados por dia, no tienen incentivos para
enviar a casa a sus pacientes mientras su capacidad de utilizacién se
sitie por debajo del 100%.

Es evidente que un mecanismo de remuneracién al proveedor bien
equilibrado es de vital importancia para una sélida estructura financiera
de todos los sistemas nacionales de asistencia sanitaria. Al igual que en
otras secciones de este capitulo, nos concentraremos en las alternativas
disponibles para la financiacién de un determinado nivel de gasto. La
estimacion de los niveles de gasto y el impacto de los mecanismos de
remuneracién al proveedor sobre el gasto de los sistemas de financia-
cion de la asistencia sanitaria, se describen con todos los pormenores en
Cichon et al. (1999).

5.2.1. Sistemas de financiacion nacionales de asistencia sanitaria

Existen diferentes regimenes de financiacion de la asistencia sani-
taria en diversos paises (véase Cichon et al., 1999, Fig. 3.2), que varian
de los sistemas con predominio de la financiacién privada (como el de
los Estados Unidos y el régimen obligatorio de seguro privado de Suiza)
a los sistemas con predominio de la financiacién mediante impuestos.
De hecho, todos los sistemas nacionales de financiacion de la asistencia
sanitaria son pluralistas, es decir, que constan de una combinacién de
regimenes diferentes. En todos los paises, el Estado desempenarad algtn
papel en la prestacion de servicios, muy probablemente en la promocién
y la prevencion de la salud bésica (como las campafias de vacunacién)
o en la salud publica basica (higiene); en el otro extremo del espectro,
en la mayoria de los paises han de mantenerse hospitales de asistencia
terciaria sumamente especializados y caros. En numerosos paises, los
empleadores financiardn algin tipo de servicios de salud dentro de sus
empresas. El pluralismo en la financiacién de la asistencia sanitaria es
inevitable, ya que los que estdn en mejor situacién siempre encontraran
maneras de comprar la asistencia que consideran adecuada. La Tabla 5.5
desglosa el gasto total en salud segun el tipo de financiacién de fuentes
publicas y privadas.

La Tabla 5.5 muestra que incluso en los Estados Unidos, del que se
dice con frecuencia que es el paradigma del sistema de asistencia sani-
taria de predominio privado, la participacién publica en la financiacién
de la salud es de un 44%, mas alta que en muchos paises en desarrollo
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Tabla 5.5

COMBINACION DE LOS SECTORES PUBLICO Y PRIVADO
EN LA FINANCIACION DE LA SALUD,
PAISES SELECCIONADOS, 1997

. Gasto piiblico en Gasto privado en Gasto total en
Pais salud en % del PIB salud en % del PIB salud en % del PIB
Alemania 8,1 2.4 10,5
Bangladesh 2.4 2.5 4.9
Bolivia 34 2.4 5,8
Brasil 3,2 3,3 6,5
Bulgaria 3,9 0,9 4.9
Canada 6,2 2,4 8,6
China 0,7 2,0 2,7
Egipto 2,6 44 7,0
Estados Unidos 6,0 7,7 13,7
Francia 7,5 2.3 9.8
Ghana 1,5 1,6 3,1
India 0,7 4,5 5,2
Italia 5,3 4,0 9,3
México 2,3 3,3 5,6
Nigeria 0,9 2,2 3,1
Polonia 4.4 1,8 6,2
Reino Unido 5,6 0,2 5.8
Republica
Centroafricana 2,0 0,9 2.9
Republica Checa 7,0 0,6 7,6
Sri Lanka 1,4 1,6 3,0
Suiza 7,0 3,1 10,1

Fuente: OMS (2000).

en los que financiar del propio bolsillo los escasos servicios disponibles
es mucho mds frecuente que en los paises industrializados.

Debido a la complejidad de los mercados de la salud y a la inevi-
table combinacion publico privado del sistema de financiacién, el di-
seflo cuidadoso y el control meticuloso de este ultimo, son de vital im-
portancia desde el punto de vista tanto de la asistencia sanitaria como
de la politica fiscal. En los capitulos precedentes, se ha visto que en
cada pais existen limites especificos para el gasto social global. Los
costos de la salud son una parte de esta envoltura de gasto posible. A
diferencia de muchas otras partidas de gasto social, el gasto en salud
goza de un alto grado de aceptacién publica. Si los costos de salud no
se someten a un control estricto, habra entonces un riesgo evidente de
que puedan desplazar a otros gastos sociales. Es decir, debido a los
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limites globales del gasto, el crecimiento incontrolado del gasto en salud
podria financiarse con niveles crecientes de pobreza. Complementando
la opinién ampliamente sostenida de que la mala salud es un atributo
de la pobreza, existe el riesgo de que el gasto sobredimensionado en
salud de algunas franjas de la poblacién pueda generar pobreza en otras
franjas de la misma. Por otra parte, el sector de la salud es intensivo
en empleo. Los gobiernos nacionales podrian muy bien utilizarlo para
aumentar y estimular el empleo en el sector servicios y combatir, asi,
el desempleo.

La gestion financiera del sector nacional de la salud muestra mas
claramente que la gestion de cualquier otro subsistema de proteccién
social que:

e el sector ha de gobernarse integralmente; el instrumento cldsico
de la gobernanza financiera es el presupuesto nacional de salud (véase
por ejemplo, Cichon et al., 1999, Capitulo 5);

* la gestion del sector de la salud ha de alinearse estrechamente con
una visién nacional global del sector social; el instrumento técnico que
se utilizard es el presupuesto social nacional (véase Scholz et al., 2000);

* los instrumentos utilizados para financiar un sistema pluralista
de salud se enumeran en la Tabla 5.6. El disefio de un sistema nacio-
nal de financiacién de la asistencia sanitaria implica una eleccion ra-
cional en cuanto a qué mecanismo hay que utilizar, para qué servicios
y para qué grupo con cobertura.

Tabla 5.6
MENU DE INSTRUMENTOS DE FINANCIACION
DE LA SALUD
Grupos cubiertos Categoria de Posibles instrumentos
por el régimen servicios de financiacién
Comunidades del Promocién y Financiacion del gobierno
sector informal prevencion de la Asignaciones internacionales
salud
Servicios de Financiacion del gobierno
atencion primaria Cobros a los asegurados
Cotizaciones a regimenes basados en la
comunidad
Asignaciones internacionales
Servicios de Financiacion del gobierno
atencion Cobros a los asegurados
secundaria Cotizaciones a regimenes basados en la

comunidad (en menor medida que con la
atencion primaria)
Asignaciones internacionales
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Tabla 5.6 (cont.)

Grupos cubiertos
por el régimen

Categoria de
servicios

Posibles instrumentos
de financiacion

Trabajadores del
sector formal y sus
dependientes (o
grupos de los
mismos)

Antiguos
trabajadores del
sector formal
inactivos

Servicios de
atencion terciaria

Promocion y
prevencion de la
salud

Servicios de
atencion primaria

Servicios de
atencion
secundaria

Servicios de
atencion terciaria

Promocién y
prevencion de la
salud

Servicios de
atencion primaria

Servicios de
atencion
secundaria

Financiacion del gobierno
Cobros a los asegurados
Asignaciones internacionales

Subvenciones del gobierno
Asignaciones internacionales

Subvenciones del gobierno

Cobros a los asegurados
Cotizaciones a regimenes de seguros
sociales

Cotizaciones a seguros privados
Financiacion del empleador

Subvenciones del gobierno

Cobros a los asegurados
Cotizaciones a regimenes de seguros
sociales

Cotizaciones a seguros privados
Financiacion del empleador

Subvenciones del gobierno

Cambios del usuario

Cotizaciones a regimenes de seguros
sociales

Cotizaciones a seguros privados
Financiacion del empleador

Subvenciones del gobierno
Asignaciones internacionales

Subvenciones del gobierno

Cobros a los asegurados

Cotizaciones a regimenes de seguros
sociales

Subsidios de afiliados activos del seguro
social

Cotizaciones a seguros privados

Subvenciones del gobierno

Cobros a los asegurados

Cotizaciones a regimenes de seguros
sociales

Subsidios de afiliados activos del seguro
social

Cotizaciones a seguros privados
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Tabla 5.6 (cont.)

Grupos cubiertos Categoria de Posibles instrumentos
por el régimen servicios de financiacion
Servicios de Subvenciones del gobierno
atencion terciaria Cobros a los asegurados
Cotizaciones a regimenes de seguros
sociales
Subsidios de afiliados activos del seguro
social

Cotizaciones a seguros privados,
financiacion del empleador

Poblacion total Promocion y Financiacion del gobierno de los ingresos
prevencion de la generales
salud Asignaciones internacionales
Servicios de Financiacion del gobierno de los ingresos
atencion primaria generales o de impuestos asignados

Cobros a los asegurados
Asignaciones internacionales

Servicios de Financiacion del gobierno de los ingresos
atencion generales o de impuestos asignados
secundaria Cobros a los asegurados

Asignaciones internacionales

Servicios de Financiacion del gobierno de los impuestos
atencion terciaria generales o de impuestos asignados
Cobros a los asegurados
Asignaciones internacionales

Todos estos instrumentos de financiacioén se basan en el sistema de
reparto. Casi ningtin sistema (excepcidon hecha de algunos ordenamien-
tos de seguro privado) genera reservas que exceden de la magnitud de
las reservas para gastos imprevistos. Casi por definicién, los sistemas
financiados con impuestos no mantienen reservas. Los regimenes de
seguro social mantienen, por lo general, una reserva de contingencia que
se destina exclusivamente a subidas imprevistas de los gastos durante
el ejercicio presupuestario, y que se miden generalmente como un
multiplo de la experiencia de las prestaciones. Este miiltiplo suele ser
menor que 1.

Cabe preguntarse por qué razén los regimenes del seguro social de
salud no mantienen una reserva técnica que sirva para financiar los
efectos negativos en los costos del envejecimiento cuando éstos ocurren.
En principio, los regimenes del seguro de salud con una amplia cober-
tura de la poblacién afrontan los mismos aumentos de los costos depen-
dientes del envejecimiento que tendrdn que afrontar los regimenes de
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pensiones. Sin embargo, el sentido comun entre gestores y planificado-
res de los seguros de salud ha sido hasta ahora que la evolucién demo-
grifica es uno de los principales determinantes del costo de cualquier
régimen de asistencia sanitaria aunque no necesariamente el de mayor
relevancia. El envejecimiento —aun cuando pueda parecer impresionan-
te— sigue siendo un proceso predecible y relativamente lento. Los cos-
tos de asistencia de la salud estdn sujetos a una influencia mucho mas
directa de la inflacién médica y de los cambios en los niveles generales
y en la estructura de la utilizacién que a unos cambios demograficos
puros. Sus efectos son dificiles de predecir y no puede idearse ninguna
norma racional con respecto al nivel de las reservas necesarias. En un
régimen de asistencia sanitaria, las reservas podrian ser en realidad
contraproducentes. Para contener la utilizacién global en el sector de la
salud, es preciso mantener una escasez de recursos. La disponibilidad de
reservas técnicas considerables enviarfa una sefial errénea tanto a los
proveedores de salud como a los pacientes. En conjunto, la gestién a
corto plazo del presupuesto podria ser la manera mas racional de finan-
ciar los regimenes de asistencia sanitaria.

La aplicacién de la mayoria de los instrumentos utilizados implica
algunas técnicas actuariales. En el Recuadro 5.6 se ofrece un conjunto
basico de férmulas para el cdlculo de los gastos y de la tasa de cotiza-
cién necesaria para un régimen de seguro social de salud.

Son muchos los regimenes de asistencia sanitaria y de seguri-
dad social que no han logrado acceder al sector informal en las zonas
urbanas y rurales. Millones de personas de paises en desarrollo, pero
cada vez mds en economias en transicion, se estin quedando al mar-
gen: trabajando en condiciones de informalidad, sin contratos de trabajo
formales que les garanticen el acceso a las prestaciones de los regime-
nes publicos de transferencias sociales. Trabajan sin derecho a pres-
taciones de enfermedad, invalidez o desempleo y sin derecho a las
pensiones de vejez o de sobrevivientes. Los regimenes nacionales pu-
blicos de asistencia sanitaria y de asistencia social, carecen a menu-
do de una base de recursos para poder llegar de manera creible a
las poblaciones de las dreas rurales remotas o de los suburbios de las
grandes ciudades.

Puede advertirse en este contexto que los sectores informales en
crecimiento no son precisamente un problema de proteccién social, sino
un problema para el Estado en su conjunto. Los miembros del sector
informal no pagan, por lo general, cuotas de proteccion social ni ningtin
impuesto directo y no suelen estar registrados como trabajadores; por
otra parte, la infraestructura global del Estado no estd preparada para
satisfacer sus necesidades. Si es que pagan algin impuesto, todos ellos
tendrdn que pagar impuestos indirectos (como el impuesto sobre el valor
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afiadido, o IVA). Muchos de éstos viven de la agricultura de subsisten-
cia o de las actividades de servicios en el nivel de subsistencia, la ma-
yoria de los cuales ni siquiera estdn sujetos a ninguna modalidad de
tributacion indirecta. La pobreza y la indigencia en el sector informal
son rampantes. La gente se siente simplemente excluida de la sociedad
en su conjunto, mas que sélo de la proteccién social.

La existencia y el crecimiento del sector informal en las sociedades
y en las economias constituyen el mayor fracaso de la gobernanza glo-
bal y no simplemente un fallo de los mecanismos de proteccién social
vigentes. Puede, por tanto, suponerse con toda seguridad que la solucién
a largo plazo del problema de la exclusién de la cobertura de la protec-
cién social de subgrupos enteros de la poblacién, pasa por la mejora de
los sistemas integrales de la gobernanza nacional. Sin embargo, los de-
fensores de los regimenes de asistencia médica basados en la comunidad
sostienen que hay que hacer algo, entre tanto, por las personas de hoy,
pues la exclusion las afecta también hoy (véase Dror y Jacquier, 1999).
Actualmente se estd promoviendo la financiacién de la comunidad como
la segunda mejor respuesta a la garantia de un acceso mds amplio a la
asistencia sanitaria. Sus posibles fortalezas y debilidades merecen una
seccidn aparte.

5.2.2. Regimenes basados en la comunidad
para el sector informal

Los regimenes comunitarios, a veces conocidos también como regi-
menes de microseguros, podrian posiblemente otorgar y financiar una
variedad de prestaciones. Sin embargo, la mayoria de éstos se concen-
tran en la actualidad en el otorgamiento de las prestaciones de salud.
Estos regimenes se financian mediante cotizaciones voluntarias de pe-
queflos grupos de asegurados y cubren al asegurado y a los miembros
de su familia directa. Como algunos los consideran como una nueva e
importante fuente de financiacién de la asistencia sanitaria, se examina-
rd con mayor detenimiento su contribucién potencial.

Recuadro 5.6. Determinacion de los costos de la asistencia
sanitaria: un resumen de las técnicas de calculo

Este recuadro trata de las técnicas bdsicas de cdlculo de la financia-
cién de la asistencia sanitaria del seguro social, que es el caso mas
complicado en la financiacion publica de la asistencia sanitaria. Las for-
mulas que vienen a continuacién siguen un enfoque cldsico de tres pasos:
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Estimacion de gastos (formulas simplificadas)

La férmula principal de la proyeccién del costo total de la prestacion
en esta categoria, es la siguiente:

GTP(1) =E CF, + CV{(1) (5.6.1)
- .
En la que:
GTP(t) = gastos totales de la prestacién en ¢
CF(t) = costos fijos de la prestacion para la categoria de asisten-
ciajenel afo ty
CV(t) = costos variables de la prestacién en el afio ¢

El costo fijo de la prestacion lo integran todas las partidas de costos
que —al menos en el tiempo que dure el ejercicio financiero— no depen-
den directamente del grado de utilizacién de la unidad suministradora
(por ejemplo, los salarios del personal regular). Para los costos fijos de
la prestacion, se establece habitualmente un plan presupuestario para los
cuatro o cinco afios siguientes (periodo de prediccion).

El costo variable de la prestacion (suponiéndose aqui que se remu-
nera a los proveedores por caso) puede formularse como (se omite aqui
la variable j) :

CV(1) =2, CV,, (1) * POPCUB, (1) * £, (1) (5.6.2)
en la que:
CV(t) = costo variable por caso de paciente de sexo sy de

edad (grupo) x en el afio ¢

POPCUB, (t)= ntmero de personas con derecho de sexo s y de edad
(grupo) x en el afio ¢

fi(1) = frecuencias de casos por poblacién protegida de
sexo s y de edad (grupo) x en el aio ¢

Los costos variables por caso y las frecuencias se modelan con suma
facilidad de la siguiente manera general periddica:
CV. (1) =CV_(—1) (1 + cv, [t]) (5.6.3)
f0) = f, =1 = A+ if,, [t]) (5.64)
en la que:

cv, (t) = tasa de incremento de CV_ (¢) en el afio ¢
if., (1) = tasa de incremento de f, () en el afio ¢

La tasa de incremento del costo por caso (costo unitario), que en este
caso es, sobre todo, el costo de materiales y medicamentos, puede pro-
yectarse mediante el siguiente método. En principio, este método se
aplicard también a los demds casos:

L+ cv, ()= (1 + p [t]) * d_(1) (5.6.5)
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en la que:

p (t) = tasa de inflacién general en el afio ¢

d, (t) = el factor de desviacion media, que describe la desviacién
media de la tasa de incremento del costo unitario de la tasa
general de inflacién observada durante todo o parte del
periodo de observacidn.

El d_(t) para un solo afio durante el periodo de observacidn, se cal-
cula asi:

d (1) = CV (0)/CV, (t—=DAT + p[t]) (5.6.6)

Estimacion de la base total de cotizacion

BMT{(1) =3, CONT,, (1) + BM,, (1) (5.6.7)
en la que: B
CONT, (t) = ntmero de cotizantes en la categoria i de sexo sy de
edad x en el afio ¢
BM, (1) = base media de evaluacién (ingreso medio sujeto a

cotizaciones)

Cdlculo de la tasa de cotizacion

GTP(t) — OI(t) + CA (1)

Tct = GMT (1)

(5.6.8)

en la que: GTPt(t) — OI(t) + CA (1) es la cuantia del gasto total en
prestaciones menos otros ingresos OI(t) (ingresos que no son de inversio-
nes) mds los costos administrativos CA(t) durante todo el periodo .

Las cotizaciones para el medio plazo de calculan de la misma mane-
ra que en el caso de las pensiones (véase el Recuadro 5.10).

La mayoria de los regimenes voluntarios de seguro de salud basados
en la comunidad presentan varias caracteristicas en comun. Las siguien-
tes observaciones se fundamentan en experiencias de primera mano en
Uganda y en Ghana, aunque una revisién de la bibliografia reciente
sugiere que regimenes similares en otros paises encuentran los mismos
problemas sistémicos °.

© Para una lista mas extensa de regimenes de microseguro y alguna evaluacién de
primera mano de sus fortalezas y debilidades, véase OIT (2000b).
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Los regimenes basados en la comunidad suelen obtener para sus
miembros los servicios de un unico proveedor, ya sea un hospital o un
centro de salud. Incluso si inicialmente fueron las comunidades las que
los crearon, la mayoria de los servicios de los proveedores se benefician
ahora de importantes subvenciones externas. Estas pueden adoptar la
forma del pago de salarios del personal principal del centro de salud por
parte del gobierno nacional o regional o de donantes extranjeros, la
dotacion y el mantenimiento de edificios o de equipos o bien subvencio-
nes generales (por ejemplo, las donaciones de la Iglesia Anglicana al
Hospital Mision Kisiizi en Uganda). En estos casos, el «microseguro»
denota un ordenamiento de fondo comiin de prepago de participacion
del asegurado pagado por un proveedor especifico (o privilegiado). De
este modo, los regimenes atendan las consecuencias financieras poten-
ciales de enfermedades de las familias afiliadas, al mismo tiempo que
estabilizan el ingreso no procedente de subvenciones de las unidades
proveedoras (privilegiadas).

Es evidente que los gobiernos y los donantes externos no cubren los
costos operativos totales de las unidades proveedoras. Estas dependen,
por tanto, de la recaudacién de los pagos de los usuarios o de otras
formas de subsidios de la comunidad a la que sirven. Parece que los
centros de salud y los hospitales de numerosos paises en desarrollo se
muestran bastante estrictos al recaudar los pagos de los usuarios. Es una
estrategia perfectamente racional, en especial para las unidades provee-
doras que operan su propio régimen o que cooperan estrechamente con
un régimen afiliado de financiacién de la salud basado en la comunidad.
La indulgencia en la recaudacién de los pagos de los usuarios debilitaria
la credibilidad de los regimenes de prepagos.

Las tasas de recaudacion de cotizaciones no se determina facilmente
en un ambiente con escasez de datos, pero las declaraciones del personal
de los centros de salud y hospitales de Uganda, por ejemplo, indican
que, a pesar del rigor de las politicas de recaudacién de pagos de usua-
rios, el problema de las deudas incobrables estaba relativamente exten-
dido. En todos los casos, los deudores (pacientes o cabezas de familia)
estdn registrados y, si no hacen ulteriores esfuerzos para cancelar su
deuda, podria negdrseles el acceso al servicio pertinente. En abril de
2000, las comunidades locales manifestaron a una mision de la OIT en
Uganda que su primera prioridad era el acceso a la asistencia hospita-
laria. Cuando se ven abocadas a la hospitalizacién, muchas personas han
de vender su ganado o sus tierras para pagar los derechos de hospitali-
zacién si no pueden obtener un préstamo de familiares y amigos. Eso
significa que una enfermedad grave de un miembro de la familia puede
costarle a ésta sus medios de subsistencia. Asi, un periodo de enferme-
dades puede marcar la diferencia entre la pobreza y la indigencia de
larga duracién. Es casi inevitable que una enfermedad crénica sea ga-
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rantia de muerte. El principio de sustitucién de un gasto potencialmen-
te catastré6fico en caso de enfermedad con modestas sumas recurrentes
prepagadas, atrae obviamente a muchos miembros de una comuni-
dad, en especial a las mujeres; los hombres parecen ser menos sensibles
a la posibilidad de evitar riesgos potencialmente catastréficos para la
familia.

Problemas sistémicos y solubles

La mayoria de los regimenes basados en la comunidad se encuen-
tran aln en una etapa experimental y es inevitable que tengan que afron-
tar una serie de problemas:

Deficiencias en la gestion. Cualquiera sea el tamafio de un régimen
de seguro de enfermedad o de financiacién de la salud, su funciona-
miento requiere una competencia gerencial considerable y una experien-
cia en la gestioén especifica de la asistencia sanitaria, asi como una ca-
pacitacién bésica en contabilidad y estadistica. Esta capacitacién bdsica
parece brillar por su ausencia en muchos regimenes’. Es natural que los
regimenes de microseguros, al igual que todos los demds regimenes de
seguro de enfermedad, no puedan comenzar ni funcionar satisfactoria-
mente en su etapa inicial sin el apoyo de un administrador profesional
experimentado en la asistencia sanitaria, que deberia estar disponible
durante al menos un afio. Los problemas de gestién a mds largo plazo
pueden y deben resolverse mediante la formacidn y el entrenamiento del
personal.

El «muro de la pobreza». La informacién disponible sobre la dis-
tribucion real del ingreso de la poblacién efectiva o potencialmente
cubierta por los regimenes es, en general, muy escasa. Sin embargo,
especialmente en las zonas rurales, los niveles de ingreso monetario son
obviamente bajos e irregulares. En muchas de las comunidades rurales
el ingreso monetario alcanza su nivel mds alto en tiempos de cosecha.
Numerosas familias que dependian exclusivamente del ingreso de la
agricultura de subsistencia informaron en 2000 a una misién de la OIT

" Este punto puede ilustrarse con el ejemplo siguiente. El régimen de hospitalizacién
ISHAKA se vio obligado a suspender sus operaciones en febrero de 2000, debido a un
déficit de unos 10 millones de chelines de Uganda acumulados en 1999. Un equipo de la
Asociacién Financiera Comunitaria de la Salud de Uganda investigé sus actividades. Las
conclusiones y recomendaciones del equipo mostraron que el régimen estaba sufriendo
todos los problemas administrativos, gerenciales y conceptuales que podia afrontar un
equipo inexperto de gestién de la asistencia sanitaria: seleccién adversa (por ejemplo, a
través de la afiliacion mas que proporcional de enfermos crénicos), procedimientos imper-
fectos de registro, deficiente recaudacion de cotizaciones, uso ilegal de los servicios (por
ejemplo, una tasa de utilizacion de 30 contactos por familia en un subpldn), asi como una
subestimacion general del costo per cépita.
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en Uganda que, por ejemplo, les serfa imposible cotizar regularmente
mds que con sumas muy pequefias. Muchos de los regimenes que cubren
los servicios hospitalarios demandan cotizaciones trimestrales que resul-
tan simplemente prohibitivas. Si no se encuentran alternativas (no mo-
netarias) que permitan a estas familias contribuir (por ejemplo, con tra-
bajo directo, que ha de ser remunerado por patrocinadores terceros), la
cobertura de la poblacién en regimenes basados en la comunidad, se
encontrard, al menos en las zonas rurales, con limites naturales (es decir,
chocard con el «muro de la pobreza»).

La verdadera elasticidad de las primas de la cobertura del seguro
es desconocida en la mayoria de los paises, pero es evidentemente ne-
gativa: cada subida en el valor de la cotizacién dard lugar a un descenso
en la cobertura de la poblacion. Incluso las personas pobres son capaces
de reunir el dinero suficiente con la ayuda de familiares o amigos para
pagar las tarifas de los usuarios en casos esporddicos, aislados, de en-
fermedad, o pueden llegar a vender parte de su capital de produccion,
pero ni estaran dispuestos, ni serdn capaces de reunir dinero de manera
recurrente de estos canales para pagar sus primas de seguro.

Superar el «muro de la pobreza» requiere, por tanto, algiin sistema
de subsidios externos si un objetivo de la politica es una elevada cober-
tura en el dmbito de la comunidad.

Desequilibrio financiero sistémico o brecha de recuperacién.
Todos los regimenes de microseguros que proporcionan una am-
plia gama de servicios ambulatorios y estacionarios han de hacer frente
a un problema estructural de costos. Muchos de €stos parecen estar
afectados por un desequilibrio financiero sistémico . Como consecuen-
cia, los regimenes basados en la comunidad que se apoyan en cotiza-
ciones regulares de los asegurados, no podran llegar a las personas muy
pobres.

Un grupo basico de trabajadores del sector formal altamente capa-
citados y financiados con el ingreso monetario de los empleados del
sector informal serd el que otorgue las prestaciones. Se produce con ello
una situacion de desequilibrio financiero sistémico. Este punto se ilustra
en el Recuadro 5.7.

¥ Esto es consecuencia de la brecha de ingreso entre proveedores y asegurados. Parece
dificil financiar expectativas de ingreso de proveedores del sector formal mediante coti-
zaciones pagadas por empleados del sector informal (cuyo ingreso per cépita es a menudo
una fraccion del ingreso que aceptarian los proveedores profesionales).
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Recuadro 5.7. Desequilibrio financiero sistémico de un tipico
régimen pequeiio de seguro de enfermedad basado
en la comunidad

El ejemplo elegido es el de un régimen que cubre a cerca de 2.000
personas'. Se hacen las siguientes suposiciones:

(1) el régimen requeriria los servicios de, al menos:
e un jefe médico
e un paramédico
* un miembro del personal auxiliar

para brindar asistencia ambulatoria; aproximadamente el 25% del presu-
puesto del personal deberia afiadirse a los costos que no fuesen de per-
sonal (inversiones y conservacion de la tecnologia médica, costos gene-
rales de administracion de un centro médico) de asistencia ambulatoria;
el régimen deberia emplear también al menos a un administrador (o
servicios administrativos de compras equivalentes al costo del personal
de un administrador) ?;

(2) los costos de servicios a pacientes hospitalizados y de productos
farmacéuticos serfan similares a los requeridos para la asistencia
ambulatoria *;

(3) los profesionales de la asistencia sanitaria y el administrador per-
cibirfan un ingreso medio anual de cerca de diez veces el ingreso
medio anual de la poblacién asegurada;

(4) la familia promedio constaria de cinco personas, con una persona
econdmicamente activa en el sector informal.

Las 400 personas econémicamente activas que financian el régimen
tendrian que pagar cerca del 21% de su ingreso monetario para financiar
su asistencia sanitaria *. En un contexto del sector formal, en el que el
diferencial de ingresos entre proveedores y financieros es mucho mas
bajo (del orden de 3 a 4), el costo relativo de dicho régimen podria
mantenerse en el orden del 6 al 8,5% del ingreso familiar. En el contexto
de un pais en desarrollo, éste seria un orden de magnitud aceptable.

Si el tamafio del régimen no llegara a la cifra de 2.000 personas, como
ocurre en muchos regimenes, aumentaria mds el costo relativo de la
asistencia sanitaria para cada familia afiliada, debido a que los costos de

" Este es aproximadamente el tamafio de la prctica de un médico generalista en el Reino
Unido.

% Este ejercicio es bastante optimista. Los fondos alemanes de salud, por ejemplo, requi-
rieron un miembro del personal administrativo por 220 miembros en 1989 (véase Normand y
Weber, 1984, p. 97).

* Esta relacion refleja aproximadamente la relacién observada en los fondos obligatorios
de salud en Japén en 1994 (véase Cichon et al., 1995, Tabla JPNG6, p. 323). Se trata, una vez
mads, de un supuesto optimista, ya que la tasa de referencia en Japén parece menor del 5% de
todas las visitas ambulatorias, mientras que al menos el régimen basado en el centro médico
en Kunaba y el régimen basado en el hospital en Kisiizi afront6 tasas de referencia de cerca
del 10%.

4 Célculo: RC = (1.25 * 3 * LA * 10 (costos ambulatorios) + (1.25 * 3 * LA *10 (costos
hospitalarios) + LA * 10 (costos administrativos)/400 * LA = 85/400 = 0,2125.
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personal en la asistencia médica no son necesariamente una funcioén li-
neal del nimero de personas cubiertas. El suministro de servicios ambu-
latorios para un grupo de 1.000 personas aseguradas, requeriria probable-
mente la retencién de aproximadamente el mismo grupo de personal de
asistencia sanitaria que para un grupo de tamafio dos veces mayor. Si se
supone que la dotacién de personal para las primeras 2.000 personas
cubiertas fuese casi constante para la asistencia ambulatoria y que los
costos de la asistencia hospitalaria y de los productos farmacéuticos es-
tuviesen directamente relacionados con el niimero de personas con cober-
tura, en tal caso las tasas de los costos del sistema de reparto (es decir,
las tasas de cotizacién del sistema de reparto que en teorfa han de pagarse
del ingreso monetario de las personas aseguradas) para diferentes niveles
de diferenciales de ingreso entre los profesionales del sector de la salud
y los trabajadores del sector informal, serfan las que se presentan en la
Figura del Recuadro 5.7.1.

Figura del Recuadro 5.7.1

Tasas tedricas de cotizacion en régimen de microseguros (por nimero de
personas cubiertas y distribucién del ingreso del proveedor/financiador)
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Se requerirdn estudios mucho mds detallados basados en el pais y en
la comunidad para confirmar el modelo arriba descrito. Sin embargo, del
ejemplo pueden extraerse algunas conclusiones sistémicas. El calculo del
modelo muestra que un costo que cubre una tasa de cotizacién para un
diferencial del ingreso de proveedor/financiero de mds de 5, nunca seria
inferior al 10%, y deberia sin duda esperarse que fuera mucho més alto,
en especial para regimenes pequefios. Este ejercicio tedrico muestra cla-
ramente que los regimenes pequefios que han de cubrir el costo total de
una gama de servicios integral requerirdn muy probablemente tasas de
cotizacion prohibitivas. Regimenes mds grandes demandarian mds perso-
nal (si bien la relacion no es lineal) y lo mas probable seria que el modelo
de las curvas de costos anteriores se repitieran simplemente en una franja
mds alta de personas con cobertura.

Fuente: Cilculos de la OIT.
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Los resultados del proyecto Social Re ® de la OIT parecen indicar
que los déficit financieros son sistémicos para muchos de los regimenes
y que sélo una parte de los mismos puede estabilizarse financieramente
mediante el reaseguro aleatorio de so6lo el exceso de pérdidas. Por ello,
parece improbable que los regimenes de seguros basados en la comuni-
dad en escenarios del sector informal puedan lograr un costo total sis-
témico de recuperacion; es decir, que en la mayoria de esos regimenes
se produciria una brecha de recuperacion entre los costos totales y la
cuantia total de las cotizaciones que pueden recaudarse. En consecuen-
cia, lo mds probable es que tales regimenes sigan siendo dependientes
de subvenciones externas. El pobre no puede cuidar del pobre con sus
propios medios. Hay que encontrar algin procedimiento para conservar
o introducir un cierto nivel de subvenciones nacionales o internacionales
(en el caso de que todas las instituciones de la gobernanza nacional de-
jaran de cumplir) en beneficio del pobre. Estas subvenciones pueden
organizarse de diversas maneras que varian de las modalidades naciona-
les a las modalidades internacionales de subvencién sistémica.

Sin embargo, hay que explotar también el potencial de la contribu-
cién comunitaria a la financiacién de la asistencia sanitaria. Ser pobre
no lleva consigo el derecho de incumplimiento de las propias responsa-
bilidades. Cuando se trata de la financiacién de la asistencia sanitaria,
cualquier persona fisica y mentalmente capaz en edad activa, deberia
contribuir en especie o en efectivo. Las contribuciones en especie po-
drian adoptar, por ejemplo, la forma de un servicio voluntario a la co-
munidad.

Una posible forma alternativa de combinar la «macrosolidaridad»
con la participacién de la comunidad serfa la organizacion de regimenes
satélites de seguros basados en la comunidad para complementar los
regimenes nacionales de seguro social de salud '’. Mantener esos siste-
mas satélites podria convertirse en una nueva actividad de los regimenes
nacionales de seguros sociales. En lugar de tratar de llegar al sector
informal con su paquete de prestaciones estdndar y las disposiciones
generales sobre las cotizaciones, podrian desempefiar un papel relevante
en la organizacién y en la subvencién de regimenes basados en la co-
munidad, actuando como sus «padrinos», es decir, como tutores, patro-
cinadores o incluso supervisores. Nuevos departamentos de los Minis-
terios de Salud nacionales podrian desempefiar una funcién similar. Estos
ordenamientos darfan lugar, en efecto, a una forma hibrida de asistencia
sanitaria basada en la comunidad que consistirian en una combinacién
de cotizaciones voluntarias basadas en la comunidad y de subvenciones
sistémicas del contribuyente o de cotizaciones del sector formal (véase

° Pueden encontrarse mas detalles en Dror y Preker (2002), Capitulo 13.
' Véase OIT (2002b), Anexo 1.
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el ejemplo del Régimen Nacional del Seguro de Salud planificado de
Ghana, presentado en el Capitulo 4). Hay que multiplicar el trabajo en
ejemplos de paises concretos antes de poder llegar a conclusiones defi-
nitivas sobre la estabilidad y la viabilidad financieras a largo plazo de
los regimenes de microseguros.

Las fluctuaciones aleatorias del gasto en regimenes pequefios (véase
el Recuadro 5.1) pueden nivelarse mediante reaseguros. Los regimenes
de seguros privados —ya sean de vida, no de vida o de salud— nunca
corren los riesgos por si solos. Normalmente se reaseguran, lo que sig-
nifica concertar un contrato con una compaiiia de reaseguros que acepta
cubrir sus riesgos adversos a cambio de una prima. Podria ponerse a
prueba si serfa aplicable alguna forma de reaseguro a regimenes de mi-
croseguros. Si bien ha habido reaseguros para regimenes especificos de
proteccion social, como los ordenamientos de seguros basados en las
compaiiias, en casos de regimenes de accidentes del trabajo, el reasegu-
ro explicito a una escala mayor y sistémica constituye una idea bastante
novedosa en la financiacién de la proteccion social. La OIT explora ac-
tualmente la idea de reasegurar los regimenes de microseguros, pero es
aun demasiado prematuro juzgar si esa idea puede ser viable en muchos
de los contextos nacionales.

En suma, parece, que los regimenes de microseguros tienen el po-
tencial para ampliar la cobertura de los sistemas de asistencia sanitaria.
Sin embargo, para superar la brecha de la recuperacién y rebajar las
cotizaciones a un nivel que sea accesible para los pobres, lo mds pro-
bable es que necesiten el apoyo financiero de patrocinadores externos
(como el Estado o los regimenes de seguridad social del sector formal).
El ejercicio de Ghana en el Capitulo 4 demuestra que la extensién de la
cobertura a través del microseguro podria llevar a un aumento de la
financiacién global del gobierno mediante el mecanismo de las subven-
ciones. Esto es algo que los planificadores de la seguridad social debe-
rian tener en cuenta.

5.2.3. Seguros privados y sistemas combinados de financiacion

Los regimenes privados de seguros de enfermedad estdn, en general,
orientados a las personas que se encuentran en una mejor situaciéon con
cardcter voluntario. Otorgan un gama completa de prestaciones (al igual
que muchos regimenes de los Estados Unidos) o prestaciones adicionales
que complementan el paquete de prestaciones de un Servicio Nacional de
Salud o de un Sistema de Seguros Sociales. Casi nunca cubren a una
poblacién entera y sus primas dependen habitualmente del riesgo y de
la edad. Desde un punto de vista de la proteccidn social, suelen desempe-
flar un papel limitado en los sistemas nacionales de salud, siendo los
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Estados Unidos una notable excepcion. Un andlisis de las caracteristicas
principales de los regimenes privados de seguros de enfermedad y del
célculo de las tasas de cotizacidn, puede verse en Cichon et al. (1999,
Seccion 3.3.3, respectivamente Informe Temadtico 3). Un enfoque mds no-
vedoso de la financiacién privada de la asistencia sanitaria es la introduc-
cién de cuentas de ahorro obligatorias para fines de asistencia sanitaria,
tal como se practica en Singapur. Basicamente, el de asistencia sanitaria
es un caso cldsico de seguros, o de fondo comun de riesgos, en el que un
gran nimero de personas hace un fondo comin para los costos de suce-
s0s poco probables, pero costosos. Los regimenes de ahorro individual
—si se aplican en su forma pura— son lo contrario al fondo comun. Dan
lugar a una entrada de dinero en el ahorro para la salud, dinero que queda
inmovilizado en cuentas individuales de muchas personas sanas y que no
necesitan el dinero, mientras que se carece del mismo para la financia-
cién de la asistencia a enfermos que la necesitan.

Si bien los ordenamientos de financiacién exclusivamente privados
dificilmente podrian ser una respuesta integral a los problemas de la
financiacién nacional de la salud, se puede asignar a los regimenes pri-
vados funciones especificas dentro de la combinacién de sector puiblico
y privado de los sistemas globales nacionales de otorgamiento y finan-
ciacion de asistencia sanitaria.

Una de las ultimas adiciones a la variedad de modelos de combina-
cién de sector publico-privado tuvo su origen en China, pais en el que
el sistema de financiacién de la salud para empleados urbanos se refor-
mo6 durante década de 1990, y en el que estd en marcha un intento de
incorporar al sistema un componente de ahorro. En el Recuadro 5.8
puede verse un resumen de las caracteristicas principales del sistema de
asistencia sanitaria en China.

Otra manera de atraer ordenamientos de financiacién privados con-
siste en utilizar regimenes privados de seguros como sustitutos de los
regimenes de seguro social, haciendo obligatorio el seguro privado o
subvenciondndolo si satisface determinados requisitos de calidad, de
prestaciones minimas y de inscripcion. Esta dltima estrategia es la que
se sigue en Suiza, donde, en 1899, no se aprobd un referendo sobre la
introduccién de un seguro social obligatorio de salud, habiéndose sus-
tituido ese enfoque por subvenciones a compaiias privadas de seguros
«aprobadas». Entretanto, cerca del 99,5% de los ciudadanos suizos estan
cubiertos por un seguro de salud aprobado, si bien la mayoria de éstos
no estd obligada a acogerse a tales regimenes. El alcance de la subven-
cién federal hace sencillamente poco atractivo buscar seguridad en un
mercado de seguros no reglamentado (Schneider et al., 1993).

Alternativas similares podrian ser de interés en paises en los que el
seguro privado ha logrado ya una cuota importante del mercado antes de
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que el gobierno haya sido capaz de diseflar planes para una cobertura
universal de asistencia sanitaria y necesite incorporarlos a los planes de
cobertura universal. Hay diversas maneras de hacerlo. Un equipo de la
OIT para las Bahamas desarroll6 recientemente una opcién. Dentro del
marco de un proyecto de cooperacién técnica, la OIT ha sugerido un
ordenamiento publico de reaseguros para los regimenes privados de
seguro de enfermedad (véase el Recuadro 5.9).

Recuadro 5.8. El nuevo sistema hibrido de financiacion
de asistencia sanitaria en China

El gasto publico total en asistencia sanitaria en China se sitda en el
orden del 2 al 3% del PIB. Incluso en los Estados Unidos, donde la
asistencia sanitaria suele considerarse como un asunto predominantemen-
te privado, el gasto publico en salud como porcentaje del PIB es mas del
triple que el de China (véase la Figura del Recuadro 5.8.1). Los indica-
dores de salud en los Estados Unidos muestran mejores resultados que en
China. La esperanza vida al nacer para las mujeres en los Estados Uni-
dos, aun admitiendo que es un indicador de salud bruto, supera aproxi-
madamente en ocho afios el valor chino. Con todo, el sistema ptiblico de
asistencia sanitaria de China parece ser mas eficiente que el sistema de
los Estados Unidos, por lo menos al lograr una esperanza de vida eleva-
da. Un método simple de comparacién es dividir el gasto en salud per
capita por la esperanza media de vida de las mujeres. Se obtiene, de este

Figura del Recuadro 5.8.1

Composicion del gasto social piblico en paises seleccionados,
a mediados de la década de 1990 (en % del PIB)
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modo, un ratio doélar/por afio de vida, que podria interpretarse (audaz-
mente) como un indicador de eficiencia, que manifiesta que el rendimien-
to chino es en realidad peor que el de los Estados Unidos, pero China
saca mds provecho de los délares que gasta en términos de resultados de
salud que los Estados Unidos (véase también un indicador similar desa-
rrollado en el Capitulo 7).

La comparacion no seria justa si se calculara con la cantidad (estadis-
tica) absoluta de ddlares gastados en asistencia sanitaria per cdpita. La
mayor parte de los costos en asistencia sanitaria son costos de personal,
y el personal es barato en China y caro en los Estados Unidos. Para
corregir este sesgo, hemos ajustado los ddlares per cdpita en China al
nivel per cdpita del PIB en los Estados Unidos, es decir, que se ha
supuesto artificialmente que el ingreso medio per cdpita en China es el
mismo que el de los Estados Unidos.

Asi, pues, la comparacién esencialmente recurre a la diferencia del
porcentaje del PIB que se gasta en la asistencia sanitaria con financiacién
publica en los dos paises. El resultado es impresionante (véase la Figura
del Recuadro 5.8.2). China parece gastar en torno a una quinta parte de
la cantidad por afio de vida que se gasta en los Estados Unidos. Somos
conscientes de que la comparacion es burda. Se utiliza aqui simplemente
para ambientar la escena de la ambiciosa reforma que los chinos han
disefiado para su sistema de salud a finales de la década de 1990.

Incluso si el gasto publico parece bajo y bastantes exitoso, la reestruc-
turacion econdmica global en China, y en particular el desmantelamiento
progresivo de los servicios de salud en las empresas que anteriormente

Figura del Recuadro 5.8.2

Un indicador de eficiencia bruta de los regimenes nacionales de asistencia
sanitaria en paises seleccionados, a mediados de la década de 1990
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habfan sido de propiedad estatal, obligaron al gobierno a buscar una
financiacion alternativa para el sector de la salud. La opcién elegida y
recomendada por el Gobierno Central a los gobiernos de nivel provincial
para la poblacién urbana, es un modelo hibrido de financiacién, com-
puesto de un régimen de seguro social basado en la solidaridad, combi-
nado con un sistema de Cuentas Médicas Individuales (CMI). El sistema
cubre actualmente a cerca del 13% de la poblacidn total (hasta el presen-
te, la poblacidn rural estd excluida). Se financia mediante una tasa de co-
tizacién del 8%, un 2% del cual lo pagan los trabajadores y el 6% res-
tante los empleadores. Las cotizaciones de los trabajadores se depositan
integramente en las cuentas individuales, asi como el 30% de las cotiza-
ciones de los empleadores. Ello significa que el pilar de solidaridad re-
cibe un promedio total del 4,2%. Cuando una persona asegurada, o un
miembro de su familia, utiliza los servicios de salud, los pagos se cargan
primero a la cuenta individual hasta un limite de diez veces el salario
medio anual por persona asegurada, y después ya es el pilar de solidari-
dad el que paga. La suma total de prestaciones por afio estd limitada a
cuatro veces el salario medio anual por persona asegurada. No estd claro
lo que sucede si una familia supera este umbral. Los regimenes se admi-
nistran en el dmbito de la prefectura o a nivel provincial.

El principal problema al que se enfrenta el régimen parece ser de
naturaleza financiera sistémica. Los estudios epidemiolégicos muestran
que, en todas partes, cerca del 80% del gasto total en salud lo utiliza el
20% de la poblacion. Esta es, en si misma, la justificacion cldsica del
seguro: cubrir contingencias que son raras, pero que, si ocurren, resultan
demasiado caras para que un individuo pueda financiarlas. Si el ratio de
los usuarios mds frecuentes del sistema de salud en China se sitda en
algin nivel cercano al de la experiencia internacional, entonces aquel
20% de personas gravemente o cronicamente enfermas agotard pronto
sus cuentas y pasard a la financiacion de solidaridad. Sin embargo, una
cantidad importante de recursos que, segun se dice, fluye al sistema de
salud, queda inmovilizada en las cuentas de las personas sanas y no esta
disponible para la financiacién de la solidaridad, sino que mds bien estd
alimentando a los mercados de capitales o a otros gastos del gobierno
cuando los tesoreros de la prefectura, de la provincia o del gobierno
federal la toman en préstamo. Existe el riesgo de que el sistema encuentre
dificultades financieras.

5.3. FINANCIACION DE LAS PENSIONES
DE LA SEGURIDAD SOCIAL

Ante de poder analizar las diversas alternativas para la financiacion
de las pensiones de la seguridad social, es necesario entender la evolu-
cion tipica del costo en los regimenes de pensiones. El mayor problema
estriba en que, a diferencia de los regimenes de prestaciones de corta
duracién con periodos estipulados como requisito relativamente cortos,
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los regimenes de pensiones maduran muy lentamente, a lo largo de
muchas décadas. Los sistemas de financiacién adoptados han de tener
muy especialmente en cuenta este fendémeno. Por consiguiente, es pre-
ciso analizar, ante todo, el proceso de maduracion de los regimenes de
pensiones.

5.3.1. Ciclo de vida tipico del gasto en los regimenes de pensiones

Dos indicadores bdsicos describen la evolucién del gasto corriente
de un régimen de pensiones. Ambos son medidas relativas: la cotizacién
en el sistema de reparto o la tasa de los costos describe el gasto del ré-
gimen en relacién con el ingreso sujeto a seguro de las personas asegu-
radas, mientras que el costo nacional en pensiones describe el gasto de
un régimen de pensiones como porcentaje del PIB. El primer indicador
describe la «carga financiera» real (de un régimen de seguro social fi-
nanciado mediante el reparto) o hipotética (de un régimen universal
financiado con los ingresos generales) de una poblacion activa que cotiza
(medida como porcentaje de sus ingresos brutos sujetos a seguro), mien-
tras que el segundo sitda el gasto de pensiones en un contexto nacional.
Puede observarse que el indicador de costos con sistema de reparto es
igual al producto de:

¢ el ratio demogrdfico, que es idéntico a la relacion entre jubilados
beneficiarios y cotizantes activos, y

e el ratio financiero, que se define como la relacién entre el valor
medio de la pensién y el valor medio del salario o ingreso sujeto
a seguro.

Recuadro 5.9. Un ordenamiento social de reaseguro del sistema
de seguro privado en las Bahamas

Esta propuesta es una combinacién innovadora del enfoque suizo (se-
guro privado obligatorio) para la financiacién de la salud y un ordenamien-
to de reaseguro publico, llamado Fondo de Seguros Catastréficos de Sa-
Iud. Este enfoque prevé la cobertura de los trabajadores del sector formal
mediante un seguro privado obligatorio, lo que significa que todos los
empleados han de estar asegurados a titulo de seguro de grupo o a titulo
individual, mediante un contrato de seguro de enfermedad que otorgue un
cesta predefinida minima de servicios. Asegurar a todos sus empleados
serfa una obligacién del empleador. Habr{a una inscripcién abierta sin nin-
guna exclusién sobre la base de condiciones de salud preexistentes (inclui-
do el VIH). A su vez, el sector publico proporcionaria una cobertura de
reaseguro que fija un limite de pérdida por persona. Esto significa que, si
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los gastos por persona aprobados exceden de un umbral de, por ejemplo,
15.000 délares ' (por una asistencia no disponible en el sector publico del
pais), el fondo ptiblico del reaseguro financiaria el exceso del costo. Ca-
bria fijar un umbral mds bajo para los pensionistas y la Oficina del Seguro
Nacional (CNS) podria encargarse de pagar parte de la prima de los jubi-
lados (esta opcién, sin embargo, no ha sido evaluada en términos finan-
cieros). El umbral se reajustaria anualmente tomando como base un lista-
do obligatorio de pagos por los servicios médicos.

Se brindarfa a los trabajadores del sector informal que no cotizan
(como se estd haciendo, en principio, actualmente) una asistencia general
en los servicios publicos y se otorgaria una cobertura de los costos de tra-
tamientos no disponibles en el sector publico (en el sector privado del
pais, o en los Estados Unidos, con arreglo a convenios sobre tasas con
proveedores seleccionados). Esos gastos podrian financiarse mediante un
impuesto o un gravamen de salud catastréfica. A cambio de la inscripcion
abierta obligatoria (que significa que los regimenes privados de seguros
ya no pueden suprimir o excluir riesgos adversos), las compafiias pri-
vadas de seguros no tendrian que pagar primas de reaseguros. Las rela-
ciones estructurales de esta propuesta se esquematizan en la Figura del
Recuadro 5.9.1.

La ventaja de este enfoque es que toda la poblacién estd cubierta. El
seguro privado obligatorio de todos los empleados del sector formal
aumenta considerablemente el nimero de aquellos que tienen una cober-

Figura del Recuadro 5.9.1

Relaciones estructurales en una propuesta de reaseguro de regimenes
privados de seguro de enfermedad en las Bahamas
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Para fines del célculo actuarial bruto se supuso que la frecuencia de este suceso es igual
a la frecuencia de los casos de mds de 15.000 ddlares al afo.




Técnicas de financiacion 359

tura de asistencia sanitaria general de los seguros privados y disminuye
la carga financiera sobre el sector publico de la salud para el suministro
de asistencia sanitaria general. De este modo, habria mds recursos per
cdpita disponibles para los que acceden a la asistencia sanitaria en el
sector publico. Los recursos disponibles en el sector ptiblico pueden ex-
tenderse entonces a una proporciéon mds reducida de la poblacién, con lo
que mejoraria la calidad de la asistencia prestada.

Puesto que todos los empleados del sector formal estarian cubiertos
por el seguro privado de enfermedad, y la organizacién del seguro pri-
vado estarfa contribuyendo indirectamente al fondo del seguro de salud
catastréfica mediante la cofinanciacién de todos los casos catastréficos
hasta 15.000 dolares (o 20.000 ddlares), se reduciria, asi, de manera
efectiva la cotizacion para la salud pagadera por cada unidad familiar.
Las estimaciones iniciales sefialan que el impuesto a las unidades fami-
liares podria reducirse a una cifra de entre 12 y 24 délares al mes.

Puede suponerse que, a través de la cobertura ampliada del seguro
privado de enfermedad, asi como del uso de fondos publicos para una
parte mas reducida de la poblacién, mejorard la calidad global de la
asistencia brindada a las personas.

Este producto es matemdticamente igual a la relacion entre el gasto
total en pensiones y el ingreso total sujeto a seguro. Si el porcentaje del
ingreso total sujeto a seguro en la remuneracion total de los empleados
del pais permanece constante, y si el porcentaje de la remuneracion total
de los empleados en el PIB (es decir, la cuota de salarios en el PIB)
permanece también constante, en tal caso la curva de ambos indicadores
tendrd la misma forma a lo largo del tiempo. La formulacién matematica
de los dos indicadores se presenta en el Recuadro 5.10.

Recuadro 5.10. Dos indicadores basicos y una regla practica para
el gasto en pensiones

El primer indicador de la evolucién financiera de un régimen de
pensiones de la seguridad social es el costo del sistema de reparto (CSR),
que se define como:

CSR neto = J A, * VP ,VSA, (5.10.1)
En la que:
J,/A, = el ratio demogrdéfico
VP,/VSA, = el ratio financiero
A, = ndmero de cotizantes activos en el afio ¢
J, = ndmero de jubilados en el afio ¢
VP, = Valor medio de las pensiones en el afio ¢
VSA, = Valor medio de los salarios o ingresos asegurados en el

afo ¢
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Esta notacion describe el costo neto del sistema de reparto. Esta for-
mula condensa también una famosa regla practica que utilizan los ana-
listas de pensiones: para una rdpida evaluacién del costo relativo de un
régimen de pensiones medido en puntos porcentuales de la base impo-
sitiva o contributiva general del régimen, basta con multiplicar la tasa
media de sustitucion del sistema en el régimen por el ratio o la carga
demogriéfica. Por ejemplo, si un régimen tiene una tasa general de sus-
titucion del 50% (a través de todas las pensiones, es decir, de vejez,
invalidez y sobrevivientes)' y tiene que atender a unos 50 jubilados por
100 cotizantes (lo que significa que el ratio demogréfico es también del
50%), la tasa de cotizaciéon global del sistema de reparto en el estado
estacionario deberfa ser del orden del 25%. La regla es ttil también para
rdpidas comprobaciones de los resultados de valuaciones actuariales de
los regimenes de pensiones.

El segundo indicador es el costo nacional de las pensiones, que mide
el costo de las pensiones como porcentaje del PIB.

CNP, = (P, % VP, + CA/PIB = PSM, * pi, * PS, (5.10.2)

En la que:

CNP, = Costo nacional de pensiones en el afio ¢

pi, = El porcentaje total nacional de la suma de los salarios brutos
(es decir, en términos de contabilidad nacional, la remunera-
cion de los empleados) que estd sujeta a cotizaciones en el

afio ¢

PS, = El porcentaje de la remuneracién total en el PIB (o el porcen-
taje de los salarios en el PIB) en el afio ¢

CA, = EI costo administrativo del régimen en el afio ¢

Todos los regimenes de pensiones, tanto si son introducidos con
cardcter hipotético como si lo son para sub-grupos especificos de la
poblaciéon (los regimenes profesionales de pensiones, por ejemplo),
muestran una evolucién caracteristica del gasto similar a lo largo del
tiempo, tal y como se representd en la curva del RGM en el Capitulo 2,
Figura del Recuadro 2.1.1. Las Figuras 5.1 y 5.2 describen los tipicos
patrones del ciclo de vida del gasto de un régimen reciente de pensiones.

El primer grafico (Figura 5.1) presenta el proceso esquemdtico de
maduracién de un régimen nuevo de pensiones. Las barras horizontales
describen las generaciones consecutivas de personas (cada quinta ge-
neracion, para ser exactos). Para que sea lo mds sencillo posible, se ha
supuesto que todas las personas tienen la misma esperanza de vida de
85 afios. Para simplificar un poco mds el proceso se supone que empie-
zan a trabajar (o que pasan por un proceso de aprendizaje remunerado)
a los 15 afos, trabajan hasta los 65 afnos y disfrutan de 20 afios de ju-
bilacion antes de morir a los 85 afios. En nuestro cdlculo simplificado
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Figura 5.1

ESQUEMA DEMOGRAFICO ILUSTRADO DE LAS PRIMERAS
DECADAS DE UN REGIMEN DE PENSIONES:
DEL INICIO A LA MADUREZ
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de costos, cada cohorte, que estd marcada en negro, en un determinado
momento estd recibiendo una pensiéon de una suma constante en térmi-
nos reales. Si se introduce el régimen a la edad de 65 afios de la primera
generacion, llega entonces a la madurez 70 afios mds tarde, es decir,
cuando muere la generacion que se estaba insertando en la mano de obra
en el momento de iniciarse el régimen. En ese momento, todas las co-
hortes tienen una carrera profesional completa en el régimen y, por con-
siguiente, todas tienen pleno derecho a recibir pensiones.

El segundo grafico (Figura 5.2) describe el modelo esquematico
tipico del gasto de un régimen nuevo en unidades hipotéticas de gasto
(que podrian ser unidades monetarias, puntos porcentuales del costo del
sistema de reparto o puntos porcentuales de participacién en el PIB).
Este ejemplo hipotético supone una estructura demografica constante:
supone la ausencia de mortalidad durante la edad activa; el régimen
cubre, desde el principio, a toda la poblacién trabajadora o a todos los
miembros de un grupo asegurado especifico, y la relacién entre el ni-
mero de personas jubiladas y el nimero de personas en edad activa
permanece constante durante el periodo de proyeccién. Se supone ade-
mds, que la tasa media de sustitucién durante el periodo de proyeccién
permanece constante. Como veremos, este Ultimo supuesto es una sim-
plificacion importante. Se ignoran aqui las pensiones de invalidez y las
de sobrevivientes. En estas circunstancias, la curva de los costos del
sistema de pensiones es una curva logistica perfecta, que describe un
panorama ideal de maduracién de un régimen durante mds de 75 u 80
afos. En realidad, las curvas logisticas de madurez nunca son lisas como
en este ejemplo hipotético.

Se observan en el grafico curvas de costos cuasi-logisticas (es decir,
logisticas imperfectas) por las siguientes razones: durante los primeros
afos, tras el inicio del régimen, sélo se pagan, en general, unas pocas
pensiones. Si es que se pagan algunas durante esos primeros afios, serdn
en su mayor parte, pensiones de invalidez. Durante una o dos décadas
seria dificil que se paguen pensiones de vejez (salvo que se establezcan
disposiciones transitorias generosas para personas cercanas a la edad de
jubilacién al introducirse el régimen). Durante una segunda fase, el ni-
mero de beneficiarios de pensiones crece rdpidamente y, como resul-
tado, ascienden bruscamente los indicadores de costos del sistema de
reparto y los indicadores de participacion en el PIB. Existen tres razones
para esta subida pronunciada del costo:

(i) una nueva cohorte de nuevos jubilados se une cada afio a la
«fuerza de pensiones»;

(i1)) a medida que aumenta la cobertura de los regimenes de pen-
siones, estas cohortes de jubilados (por lo general, tras un
desfase temporal de dos o tres décadas) aumentan también



Técnicas de financiacion 363

cada afo. Si el crecimiento de la cohorte de las pensiones en
los primeros afios después que los primeros beneficiarios de
pensiones adquieran el derecho a recibir pensiones es mayor
que el crecimiento de la poblacion activa que cotiza en los
mismos afios, los costos del sistema de reparto aumentan,
como es natural. Se trata de un fenémeno normal, ya que el
crecimiento de las primeras cohortes de jubilados durante la
etapa de maduracion, refleja el crecimiento de la tasa de co-
bertura del régimen en sus primeros afios, crecimiento que
normalmente se ralentiza tras la primera o segunda década
de existencia del régimen;

(iii) el promedio de los derechos de pensién de cada una de las
primeras cohortes nuevas de beneficiarios de pensiones au-
mentan en consonancia con un nimero medio creciente de
anos de servicio de las nuevas cohortes.

La etapa de madurez (llamada también estado estacionario) se al-
canza cuando todos los beneficiarios de pensiones del régimen pueden
mirar atrds a una carrera profesional entera asegurada en el régimen.
Este es el caso cuando se llega a la muerte de la primera cohorte de tra-
bajadores que ingresaron en el régimen al insertarse en la fuerza de
trabajo, y en el momento en que la cobertura de la poblacién del régi-
men habia alcanzado su maximo nivel.

Como pudo apreciarse en el ejemplo tedrico, esto no puede suceder
antes de unas siete décadas a partir de la iniciacién del régimen. Atn
entonces, un régimen solamente puede encontrarse en un estado estacio-
nario si las disposiciones legales no han variado de manera sustancial
durante el proceso de maduracién, y esto no sucede a menudo. Previen-
do el impacto demografico del envejecimiento, por ejemplo, la edad de
jubilacion podria aplazarse y podria tener que reducirse el otorgamiento
de prestaciones. Por otra parte, es posible que tuvieran que abolirse las
desigualdades de género. Todos estos cambios tienen su propio periodo
de maduracién. El aumento de la edad de jubilaciéon normalmente ha de
anunciarse con una década por lo menos de anticipacién a las personas
que se acercan a la edad de jubilacién y ese aumento ha de introducirse
progresivamente por cohortes. El proceso de aumentar en dos afos la
edad de jubilacién puede facilmente llevar una o dos décadas. Los pro-
cesos de maduracién de este tipo se superponen al proceso general de
maduracién del régimen. Significa, en términos practicos, que «retrasan
el reloj», es decir, que disminuyen el ritmo de maduraciéon global del
régimen. En el estado estacionario «legal» del régimen, los indicadores
financieros arriba definidos cambian tnicamente a la par con el entorno
demografico del régimen (en el cuadro simplificado de la realidad pre-
sentado en la Figura 5.2, las curvas de los dos indicadores se vuelven
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planas). Dado el periodo extremadamente largo de maduracién y la
condicién adicional de constancia legal, algunos analistas sostienen que
ningtn régimen importante de pensiones de seguridad social vigente ha
alcanzado jamds su estado estacionario.

El andlisis realizado muestra que los costos crecientes de las pen-
siones constituyen un fenémeno perfectamente normal durante la etapa
de maduracion de los regimenes nacionales de pensiones, que dura varias
décadas. El aumento de los costos de las pensiones no es per se nece-
sariamente indicativo de un problema financiero. El disefio de los siste-
mas de financiacién de las pensiones ha de adaptarse al crecimiento
natural de los gastos.

Merece también la pena que se tenga presente que un patrén de
gastos corrientes similar al anterior podrd hacerse realidad en cualquier
contexto nacional sin tener en cuenta si las prestaciones se determinan
segtin la férmula cldsica de las pensiones, pensiones universales de tasa
uniforme financiadas con impuestos o mediante una renta vitalicia de-
rivada del saldo final de los ahorros de toda la vida con arreglo al sis-
tema del AQOIJ.

Como se observo anteriormente, los aumentos de los costos en los
regimenes nacionales de pensiones son algo natural. Ejercen, sin embar-
go, un efecto secundario en cuanto ponen claramente de manifiesto una
prestacion inicial demasiado prometedora. Los regimenes de pensiones
jovenes que durante décadas apenas tienen que pagar alguna pension de
vejez, pueden permitirse casi cualquier nivel de generosidad en su otor-
gamiento, pero, a medida que se van acercando a la madurez, esa gene-
rosidad podria hacerse prohibitiva: nuevos aumentos en la tasa de coti-
zacion pueden contrariar al publico, los regimenes pueden tropezar con
dificultades financieras y terminar politicamente desacreditados. Es de
crucial importancia que, incluso antes de introducirse los regimenes, se
emprendan estudios actuariales con proyecciones a largo plazo de la
evolucién financiera de los regimenes. Prometer en exceso y corregir
posteriormente los niveles de las prestaciones socava la credibilidad de
un régimen. La credibilidad de los regimenes que hacen promesas que
se extienden a varias generaciones es un activo mds importante que las
reservas reales.

Los costos de las pensiones descritos arriba pueden financiarse de
diversas maneras: mediante impuestos, mediante cotizaciones comple-
mentadas o no con ingresos procedentes de los intereses o con una com-
binacién de las mismas. La financiacién con impuestos se combina por
lo general con la financiacién por el reparto, que hace que sea matema-
tica y financieramente simple. En las secciones siguientes, se centrard la
atencion, en la modalidad mds compleja de financiacién de las pensio-
nes, que es la financiacién de las cotizaciones. Los sistemas de cotiza-
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cién se caracterizan por la incidencia real de las cotizaciones, la base
contributiva y el nivel deseado de financiacion.

5.3.2. Incidencia de las cotizaciones

El nivel relativo de las cotizaciones de empleadores y de trabajado-
res varfa considerablemente entre paises, aunque en la mayoria de los
casos el empleador paga la mitad o mas de la cotizacién total. En los
antiguos paises comunistas de Europa central y oriental, el empleador
pagaba la cotizacion casi en su totalidad. Mds recientemente, en paises
de Latinoamérica, como Bolivia, Chile y Perd, que optaron por reformas
radicales utilizando sistemas de CD, las cotizaciones a la seguridad
social las paga en su totalidad el trabajador. En EI Salvador, sin embar-
g0, se ha establecido un sistema obligatorio de CD al que el empleador
cotiza con una tasa mds alta que los trabajadores. La divisién entre
empleadores y trabajadores no deberia afectar, al costo total de la mano
de obra, si el empleado es el que carga en ultimo término con el costo,
al percibir un salario mds bajo que el que de otro modo hubiera recibido,
y si el tratamiento fiscal de las cotizaciones de los empleadores y de los
trabajadores es consistente''. Si éste es el caso, como creen por lo ge-
neral los economistas, los trabajadores independientes deberian enton-
ces pagar una tasa de cotizacion igual a la tasa conjunta de empleadores
y trabajadores. Una ventaja de que empleadores y trabajadores paguen
al menos parte de las cotizaciones a la seguridad social es que los hace
mas conscientes del costo del sistema y les confiere un cierto sentido de
propiedad de los regimenes.

En algunos paises, la tasa de cotizacién varfa segtn la edad y el
género del trabajador. Puede también variar con arreglo a la ocupacién
profesional, en especial cuando se aplican disposiciones especiales o
regimenes especiales a algunos grupos profesionales. En Suiza, la tasa
de cotizacién a la pensién obligatoria de segundo pilar otorgada por el
empleador es mds alta para los trabajadores de mds edad y aumenta en
edades mds tempranas para las mujeres que para los hombres, debido a
que las mujeres se jubilan antes. En Bulgaria, la tasa de cotizacion varia

' En general, las cotizaciones de los empleados pueden deducirse de impuestos y las
cotizaciones de los empleadores no se consideran como ingresos imponibles de los em-
pleados. Las cotizaciones a la seguridad social y las cotizaciones a los regimenes de
pensiones profesionales deberian tratarse de igual manera. En ambos casos, las cotizacio-
nes del empleador en nombre de sus empleados no se tratan, en general como ingresos
imponibles del empleado. Las cotizaciones del empleado a la seguridad social no son
habitualmente una deduccién del ingreso imponible, mientras que las cotizaciones del
empleado a regimenes de pensiones profesionales suelen serlo. En tales circunstancias, las
cotizaciones de los empleados a la seguridad social y las pensiones profesionales no
reciben el mismo trato en la tributacién del ingreso.
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seglin la ocupacion profesional. En Noruega, la tasa disminuye en de-
terminadas dreas geograficas para estimular el trabajo en las mismas,
y es mds baja para los trabajadores menores de 16 afios y mayores de
69 anos de edad. En Finlandia, la tasa de cotizacion se reduce para los
trabajadores que inician por primera vez un negocio. En unos pocos
paises, la tasa de cotizacién obligatoria del empleador varia, dependien-
do de la capacidad percibida de pago del empleador, y tal vez, en ultimo
término, de sus trabajadores.

Las cotizaciones a la seguridad social son, en general obligatorias,
pero en algunos paises son voluntarias para determinadas categorias
de trabajadores o en determinadas situaciones. En Argentina, por ejem-
plo, las amas de casa pueden hacer cotizaciones voluntarias a la se-
guridad social. Algunos paises permiten la cobertura de los trabajado-
res independientes con cardcter voluntario. Este es el caso de Chile, asi
como el de Panam4, donde los trabajadores independientes cuyos in-
gresos se sitien dentro de un tramo determinado de ingreso y que no
tengan empleados a su servicio, pueden hacer cotizaciones voluntarias.
En varios paises, la India e Indonesia entre ellos, los establecimien-
tos con menos de entre cinco y diez empleados pueden ofrecer cober-
tura voluntaria a sus trabajadores. En unos pocos paises, los trabaja-
dores que satisfagan las condiciones que les otorgan derechos, pueden
reducir sus pagos de cotizacién a la seguridad social siempre que
se afilien a un régimen de pensioén individual o profesional suficiente-
mente generoso. Este ordenamiento, conocido como subcontratacion, es
posible en el Reino Unido y en Jap6n. Algunos regimenes permiten el
pago de cotizaciones complementarias con cardcter voluntario. Este es
el caso de Chile, donde es obligatoria una tasa de cotizacién del 10 por
ciento, pero los trabajadores pueden cotizar voluntariamente mas a su
plan de CD.

En la mayoria de los paises, la tasa de cotizacién obligatoria es
constante para todos los niveles de ingreso, pero en algunos es progre-
siva, siendo mds elevada para los trabajadores de ingresos mds altos.
Este es el caso de Haiti y del Reino Unido. En Egipto, se aplica una
tasa de cotizacién mads alta a los ingresos que superan un determinado
tope.

La financiacién de las pensiones de los trabajadores independientes
afiliados a la seguridad social es un tema critico en muchos regimenes
nacionales. El cumplimiento de las obligaciones constituye un proble-
ma notorio. Definir las obligaciones de la cotizacién de manera que no
las convierta en un elemento disuasorio del trabajo independiente y que
mantenga al mismo tiempo un nivel significativo de proteccion, cons-
tituye un gran reto. Los enfoques nacionales varfan ampliamente. En
muchos regimenes de seguridad social, los trabajadores auténomos pa-



Técnicas de financiacion 367

gan una tasa de cotizacion igual a la suma de las cotizaciones de em-
pleadores y trabajadores, como en los Estados Unidos. En el Reino
Unido, los trabajadores independientes de bajos ingresos estdn excep-
tuados del requisito de cotizar, pero pueden hacerlo voluntariamente.
Los trabajadores auténomos que ganen por encima de una cantidad
minima, pagan una cotizacién de tasa uniforme semanal, mientras que
los trabajadores independientes de altos ingresos pagan también una
cotizacién relacionada con sus ingresos. Para estimular el empleo au-
ténomo, la tasa de cotizacidon que se cobra a trabajadores independien-
tes de altos ingresos es menos de la mitad de la tasa combinada de
empleadores y trabajadores. En Egipto, los trabajadores independientes
pueden elegir el nivel de ingreso en el que se basa su cotizacién, pero
a los taxistas se les cobra una tasa uniforme que pagan al renovar su
licencia de conductor. En Panam4d, los trabajadores independientes
pueden optar por una cobertura voluntaria. En Chile, los trabajadores
independientes con ingresos superiores al salario minimo, pueden afi-
liarse, si asi lo desean, pero casi todos optan por no hacerlo. Aquellos
que deciden afiliarse, pagan la misma tasa que los trabajadores asala-
riados.

En este contexto, puede observarse que la participacién voluntaria
en los regimenes publicos de seguridad social no ha tenido demasiado
éxito en ninguna parte. Se requieren incentivos importantes en forma de
descuentos fiscales para inducir a las personas a afiliarse a algtin régi-
men voluntario. Dichos incentivos son, de hecho, un subsidio piblico
para la cobertura voluntaria de grupos especificos, que puede dar lugar
a problemas de equidad cuando no se conceden subsidios puiblicos a los
regimenes de los empleados.

5.3.3. Base de la cotizacion

La base de la cotizacién es, por regla general, el salario del traba-
jador o una determinada parte del mismo. Sin embargo, en lugar de
utilizar el ingreso real, algunos paises emplean una serie de tramos
salariales, donde todos los trabajadores cuyos ingresos se encuentren
dentro de un tramo especifico, pagan la misma cantidad. Este sistema es
el que se utiliza actualmente en algunos paises de América Central y del
Caribe, asi como en Turquia. En Japén, donde hay 30 clases de salarios,
mientras el salario de un trabajador no se salga de un tramo, se paga el
mismo montante de cotizacion durante todo el ano. En Jordania, los
empleadores presentan a la Institucion de Seguridad Social una declara-
cién de las ganancias de cada empleado al 1 de enero. Para los emplea-
dos que siguen con el mismo empleador, esos ingresos constituyen la
base de la cotizacién de todo el afio, aunque el ingreso del empleado
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pueda aumentar o disminuir durante ese periodo. Estos sistemas en los
que las cotizaciones se basan en una cifra tnica de ingresos durante todo
el afio y en el punto medio dentro de un tramo de ingresos, simplifica
los registros y el cdlculo de las prestaciones.

A menudo se ponen restricciones al ingreso sujeto a cotizaciones
obligatorias a la seguridad social. Son numerosos los paises que impo-
nen un limite maximo a los ingresos con cobertura, sin que se requieran
cotizaciones a la seguridad social de los ingresos mads altos. A la mayo-
ria de los paises les parece deseable dar lugar a que los trabajadores de
elevados ingresos establezcan planes de pensiones profesionales y que
tengan un ahorro privado. De manera alternativa, si no se existe un
techo para los ingresos con cobertura, pero si un limite superior para las
prestaciones, los trabajadores de altos ingresos no reciben prestaciones
adicionales por las cotizaciones realizadas sobre los ingresos por encima
de las necesarias para recibir la maxima prestacion.

Sé6lo unos pocos paises, como Ecuador y Guatemala, no aplican
limites maximos a las cotizaciones de empleadores y trabajadores. Bra-
sil y el Reino Unido no ponen limites superiores a las cotizaciones de
los empleadores, pero si a las cotizaciones de los trabajadores. Al no
aplicar limites maximos a las cotizaciones, al tiempo que se los mantie-
ne en las prestaciones, el régimen se hace mds progresivo, si bien las
cotizaciones por encima de un tope no relacionado con las prestaciones,
constituyen de hecho un impuesto.

La mayoria de los paises de la OCDE definen un tope para los
ingresos con cobertura, limite que suele situarse entre el 100 y el 200%
del salario medio. En otras regiones, hay variaciones en el nivel del
tope expresado como porcentaje del salario medio. Esto es consecuen-
te con una mayor dispersiéon de los ingresos entre los diferentes sec-
tores de la poblacién activa, como ocurre en muchos paises. La no in-
dexacion del tope constituye un gran problema en algunos paises en
desarrollo. A menudo, los topes fijados no se ajustan a la par con los
salarios o con la inflacién, de suerte que la proporcién del ingreso total
sujeto a cotizaciones de los costos salariales totales de los paises, des-
ciende rdpidamente. Siempre que las prestaciones estén mds o menos
estrechamente relacionadas con los ingresos cubiertos, es posible que
ello no plantee un problema importante para el equilibrio financiero del
régimen, pero podria hacer que los niveles de las prestaciones fuesen
irrelevantes desde un punto de vista social. La OIT ha observado estos
fenémenos en algunos paises del Caribe y en Turquia. Asi, los topes
deberian indexarse en linea con el crecimiento del ingreso, para man-
tener el nivel de proteccion a lo largo del tiempo; en caso contrario, el
nivel de proteccién se debilitard gradualmente y podria dar lugar final-
mente al pago de pensiones de tasa uniforme o minimas para todos los
afiliados.
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Los limites maximos pueden hacer que los regimenes de seguridad
social sean regresivos. Esto puede suceder si se usan los ingresos totales
para calcular las cotizaciones a la seguridad social, pero se otorgan
prestaciones de tasa uniforme. El médximo afecta solamente a los tra-
bajadores de ingresos mas elevados y reduce sus cotizaciones relativas
al total de sus ingresos. El maximo se justifica habitualmente para dar
lugar a la concesion privada por los planes de pensiones profesionales.
En algunos paises, como el Reino Unido, se aplica el mdximo a la co-
tizacién del trabajador, pero no a la del empleador.

Son muchos los paises que ponen un limite inferior al ingreso sujeto
a cotizaciones obligatorias a la seguridad social y no exigen que coticen
los trabajadores de bajos ingresos o que trabajan pocas horas. Los tra-
bajadores de bajos ingresos no tienen derecho a prestaciones o gozan
s6lo de derechos reducidos, como en Japén. Ademds, no suele requerir-
se que los trabajadores coticen cuando se encuentran por debajo de una
edad minima. Esta edad es de 16 afios en Jordania. Algunos paises no
requieren que coticen los trabajadores que superan una edad maxima. Si
los trabajadores con ingresos por debajo de un determinado limite infe-
rior no tienen cobertura de seguridad social, es posible que este hecho
dé lugar a incentivos perjudiciales para que los empleadores creen pues-
tos de trabajo de bajos ingresos sin seguridad social (como ocurre, al
parecer, en Alemania).

Se suscitan preguntas en cuanto a los tipos de compensacion exclui-
dos de la base de cotizacidon. La base de cotizacién es la medida del
ingreso del trabajador sujeto a cotizaciones obligatorias. El crecimiento
de prestaciones no salariales tales como las pensiones y el seguro de
enfermedad brindado por el empleador en algunos paises desarrollados,
ha erosionado la base de cotizacién, asi como las bases impositivas, al
reducir el porcentaje de la compensacion total que estd sujeta a cotiza-
ciones obligatorias. Para tratar esta cuestion, las cotizaciones de un em-
pleado en los Estados Unidos para un tipo popular de plan de CD otor-
gado por el empleador —conocido como plan 401(k) (por la seccién el
codigo fiscal que lo cre6)—, se han convertido en imponibles con arre-
glo al impuesto sobre la némina de la seguridad social.

Las cotizaciones totales pueden incrementarse aumentando la tasa
de cotizacién o ampliando la base de cotizacién. Cuando los gobiernos
necesitan aumentar el ingreso por cotizaciones a la seguridad social,
a menudo hacen ambas cosas. La base de cotizaciéon podria ampliarse
elevando el limite mdximo o rebajando el limite inferior de los ingresos
sujetos a cotizacién, o haciendo que otros aspectos adicionales de los
ingresos no salariales estén sujetos a cotizaciones a la seguridad social.
Esto puede dar lugar al aumento correspondiente del nivel de prestacién
en el futuro.
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Durante las décadas de 1980 y 1990, los investigadores y los ana-
listas de politicas de Europa sugirieron cambiar la base de pago de la
cotizacion para las cotizaciones de los empleadores desde la némina al
valor afiadido de una empresa. El razonamiento subyacente a esta pro-
puesta era evitar «penalizaciones» al empleo y mejorar la estructura de
costos de las empresas con una produccién intensiva en trabajo frente a
las empresas con una produccién intensiva en capital, mediante el lla-
mado «impuesto a la maquina». En efecto, esto daria lugar a una dismi-
nucién del costo del trabajo en empresas con una produccién intensiva
en trabajo.

Hasta el presente, ningtin pais ha introducido ese cambio en la base
de cotizacién y el asunto ha ido desapareciendo, en gran medida, de la
agenda politica. No cabe duda de que una razén para que esto ocurra es
la globalizacién. Las empresas con produccion intensiva en capital son,
en general, relativamente mdviles. Aumentando su carga impositiva y
de cotizacion se elevaria evidentemente el riesgo de su traslado a regio-
nes de bajos ingresos y bajos costos. Otra razén puede ser que la situa-
cién del mercado de trabajo en la mayoria de los paises de la OCDE ha
mejorado considerablemente desde las décadas de 1980 y de 1990. En
algunos paises (como en los Paises Bajos), los costos laborales se han
reducido mds por limitaciones salariales que por algiin cambio en el
sistema de financiacién de la proteccién social. En Luxemburgo, los
sindicatos han reabierto recientemente el debate en torno al «impuesto
a la mdquina». Los diversos argumentos puestos sobre la mesa en el de-
bate se encuentran en el Recuadro 5.11.

5.3.4. Tipos de cotizaciones

El tipo de cotizacién que perciben los sistemas de pensiones refleja
dos cosas:

(a) la eleccion de la politica que ha hecho un pais respecto de su
preferencia en lo concerniente a las diferentes normas financie-
ras de proteccién social; y

(b) el nivel de financiacién que un pais ha aceptado o tiene como
objetivo conseguir.

Un resumen de los diferentes tipos de cotizaciones y de sus carac-
teristicas principales se encuentra en la Tabla 5.7. Las férmulas mate-
maticas para el cdlculo de las diferentes tasas de cotizacidn se presentan
en el Recuadro 5.12.



Técnicas de financiacion

Tabla 5.7

371

TIPOS DE FINANCIACION

Método de financiacion

Tasa de cotizacion

Nivel de financiacion

Regimenes privados
de pensiones

Capitalizacion total

Sistema de reparto

Reservas contables

Regimenes piiblicos
de pensiones

Sistema de reparto

Capitalizacion parcial
(prima escalonada)

Valor uniforme de
cotizacion de tasa fija,
diferenciada, en general,
por edad de insercion (en
teoria, estable durante
largos periodos).

Tasa fija o prima
dependiente del ingreso
(podria variar
anualmente).

Cotizaciones imputadas
dependientes del ingreso,
pagadas, por lo general,
por el empleador
(estables, en teoria,
durante periodos mas
largos, pero diferenciadas
por edad y género).

Cotizaciones recaudadas
cada afio que deberian
coincidir casi exactamente
con el gasto anual
esperado y podrian, asi,
variar de un afio a otro.

La tasa de cotizacion es
fija y se mantiene
constante durante un
periodo definido (llamado
«periodo de equilibrio»),
de modo que ingresos y
gastos deberian estar en
saldo/equilibrio actuarial
durante este periodo,
teniendo en cuenta la
financiacion objetiva al
término del periodo de
equilibrio.

Deberia llevar al nivel
terminal de capitalizacion, es
decir, las reservas son siempre
iguales al valor actual de
todos los derechos acumulados
y de las pensiones que se
pagan.

Caso excepcional de
regimenes profesionales en
Francia autorizados y
garantizados por el Estado.

En teoria, igual que en la
opcion de capitalizacion total,
pero las inversiones en las
empresas que operan el
régimen, reaseguro obligatorio
en la mayoria de los casos
(por ejemplo, en Alemania).

No da lugar a la acumulacion
de fondos, exceptuando una
modesta reserva para
contingencias que se mantiene
para evitar problemas de
liquidez.

El tamafio de la reserva
aumenta normalmente en linea
con la duracién del periodo de
equilibrio, y se fija una
capitalizacion objetiva al
término del periodo de
equilibrio, para evitar
problemas de liquidez o para
prefinanciar una parte del
pasivo.
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Tabla 5.7 (cont.)

Método de financiacion

Tasa de cotizacion

Nivel de financiacion

Capitalizacion parcial
(prima media general)

Capitalizacion total
(ahorro individual
obligatorio)

Capitalizacion total
(capitalizacion
terminal)

La prima equilibra el
valor actual de las
prestaciones totales
esperadas en el futuro
menos las reservas
iniciales con el ingreso
por cotizaciones,
permanece constante en
teoria ad infinitum.

Tasa constante
dependiente en teoria del
ingreso durante toda la
vida del régimen, estando
éste en equilibrio
financiero automatico.

Las cotizaciones
recaudadas durante un
periodo definido deberian
ser iguales al valor
descontado de las
prestaciones acumuladas
durante este periodo,
sujeto a ajustes por
superavit acumulados o
pasivos del pasado no
capitalizados.

Acumula un nivel similar de
reservas como la
capitalizacion total aunque
mas alto durante etapas
iniciales de un régimen y mas
bajo hacia los afos finales (si
se calculan durante un periodo
definido).

El nivel terminal de
constitucion de reservas
automaticamente igual a la
cuantia total del ahorro en
todas las cuentas individuales.

Una reserva igual al valor de
todos los derechos de
prestaciones acumulados. El
valor de los derechos a
prestaciones acumulados
incluye el valor de las
pensiones actuales y el valor
de los derechos a prestaciones
obtenidos hasta la fecha por
los afiliados activos e
inactivos.

Recuadro 5.11.

El concepto bdsico

La idea bésica de una Cotizacién al Valor Afiadido (CVA) es reempla-
zar los salarios como base de la cotizacion para regimenes de seguro so-
cial con el agregado mas amplio del valor afiadido como fundamento para
la evaluacidn de las cotizaciones del empleador para las pensiones (o, en
general, de sus cotizaciones a la seguridad social). El razonamiento so-
cioeconémico esencial que subyace a esta propuesta, es el siguiente: si en

! Esterecuadro se basa en el razonamiento aportado por la OIT en el caso de Luxemburgo
(OIT, 2001c). Deberia ser vélido, sin embargo, para la mayoria de los paises europeos y de
otros paises industrializados.

Ampliacion de la base de cotizacion:
ces el «<impuesto a la maquina» la respuesta? '
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el contexto del progreso tecnolégico, se sustituye el trabajo por «mdaqui-
nas» (capital), éstas deberian contribuir a la financiacion de la proteccién
social. La bibliografia sobre este tema establece la distincion entre el valor
afiadido bruto y el valor afiadido neto. El valor afiadido bruto se define ge-
neralmente como el valor del producto menos el valor del consumo inter-
medio (insumo) de una unidad econdmica (por ejemplo, una empresa). El
valor afiadido neto se obtiene restando el consumo de capital fijo.

Ademds, los conceptos de «sustitutivo» asi como el de «aditivo» han
sido objeto de discusion: en el primero, la CVA sustituye plenamente a
las cotizaciones de los empleadores; en el segundo, las cotizaciones de
los empleadores se mantendrian y se introduciria, ademds, una CVA. En
las décadas de 1950 y de 1960, se promovi6 la discusion sobre la CVA,
sobre todo por la preocupacion de que las cotizaciones estrictamente
relacionadas con los salarios pudieran tener efectos perjudiciales en la
competitividad de las pequeilas y medianas empresas, que no podrian
comprobarse mediante estudios empiricos. Durante la década de 1980, el
debate recuper6 intensidad, centrdndose en los efectos potenciales posi-
tivos de una CVA en el empleo.

El ratio del ingreso del trabajo respecto del PIB
(«porcentaje de ingresos del trabajo»)

Una de las principales preocupaciones que subyace a la propuesta de
la CVA es la observaciéon y/o la expectativa de que la proporcion del
ingreso macroeconémico que queda para la financiacién de la proteccién
social seguird descendiendo en el largo plazo, lo que podria ser el resul-
tado de un mecanismo injusto de redistribucién del ingreso subyacente
y/o de la evolucién tecnoldgica (las «maquinas» sustituyendo al trabajo
humano). En términos estadisticos, esta hipdtesis se mide, en general,
mediante el cdlculo de la participacion porcentual del ingreso del trabajo
en el PIB (o uno de sus derivados adecuadamente escogido); por tanto,
parte de la discusion a este respecto suele centrarse en estas medidas, ob-
tenidas de la contabilidad nacional.

En realidad, la informacién estadistica sobre Europa transmitida por
EUROSTAT sefiala una tendencia declinante en la participacion ajusta-
da? del ingreso del trabajo. El valor de la tendencia lineal de la partici-
pacién del ingreso del trabajo —calculado para el periodo entre 1975 y
1999— cay6 en 8,6 puntos porcentuales, y en Japén, en 9,6 puntos por-
centuales”. La evolucién a largo plazo de la participacién del ingreso del

* La «simple» participacién del ingreso del trabajo podrfa disminuir/aumentar, debido a
que el porcentaje de los trabajadores independientes en el empleo total estd creciendo o
decreciendo, respectivamente. La informacién estadistica que se cita aqui se calcul bajo la
suposicion técnica de que el porcentaje de trabajadores independientes y, por tanto, de emplea-
dos en el empleo total no varfa con el tiempo.

* Es interesante observar que los dnicos paises industrializados importantes con partici-
paciones de ingresos del trabajo estables o casi estables, durante el mismo periodo de 1975
a 1999, son el Reino Unido y los Estados Unidos. La misma tendencia negativa es cierta para
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trabajo es esencial para la financiacion de la seguridad social. Si a deter-
minadas tasas de cotizacion, el ingreso del trabajo no crece tan rdpida-
mente como el valor afiadido (PIB), entonces el montante de los ingresos
que puede esperarse con arreglo a un régimen de CVA, serfa mds alto que
segln el sistema ordinario de recaudacién de cotizaciones relacionadas
con los salarios.

Aun asf, si la introduccién de la CVA (incluso bajo esta perspectiva)
resolverfa o al menos atenuaria los problemas de financiacién de la se-
guridad social, sigue siendo una pregunta sin respuesta.

Impacto tedrico esperado de la CVA

El concepto de CVA amplia la base de evaluacion de las cotizaciones
de los empleadores, por cuanto el valor afiadido incluye no sélo la suma
de los salarios y de todos los demds costos relacionados con el trabajo
(incluidas las cotizaciones de los empleadores a la seguridad social), sino
también los costos relacionados con el capital (intereses, alquileres, cos-
tos de leasing y —en el caso del valor bruto afiadido—, el consumo del
capital) y los beneficios. La participacion relativa de los costos de la
seguridad social financiados mediante ingresos del trabajo podria, asi,
reducirse en funcién de la determinacion real del nivel de la CVA. Nu-
merosos defensores de la CVA sostienen que, si la participacion del
trabajo disminuyera, los insumos relativos de los factores de produccion
reaccionarian ante la variable relacién de los costos entre el trabajo y el
capital y, en consecuencia, darfan lugar a una produccién mas intensiva
en trabajo, es decir, que provocarian un aumento del empleo. Sus oponen-
tes sostienen, por otra parte, que exactamente por las mismas razones (el
impacto de la variacion de las relaciones de los costos), el volumen de
total de las existencias de capital fijo caeria por debajo del nivel acumu-
lado de otro modo, con el resultado de un menor crecimiento y, por tanto,
de menos empleo en el largo plazo.

Cambios en los costos sectoriales

La puesta en préctica del concepto de CVA llevaria a una reasigna-
cién entre los empleadores de la carga econdmica de la financiacién de
la seguridad social. Los costos generales de produccién de los sectores
con un alto contenido de costos de mano de obra disminuirdn, y aumen-
tardn los de los sectores con un elevado insumo de capital. Algunos
estudios emprendidos en Alemania muestran que la CVA traeria consigo
reducciones de costos en muchas ramas de la industria manufacturera y

los Estados Miembros de la UE y Japén, si se extiende el periodo de observacién hasta 1960,
mientras que para Luxemburgo la tendencia se revierte debido a que la participacion del
ingreso del trabajo durante la década de 1960 fue de sélo un promedio del 58%.
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en el Estado, ya que ambos son relativamente intensivos en costos del
trabajo. Los sectores intensivos en capital, como son el de la energia y
el del abastecimiento de agua, la industria de las refinerias de petréleo,
la construccién de viviendas, la agricultura, asi como los intermediarios
financieros (bancos, seguros, etc.), tendrian que hacerse cargo de los
aumentos de los costos.

En este contexto, deberfan considerarse diversos asuntos: en primer
lugar, si un gobierno decidiera introducir la CVA, podrian esperarse
fuertes presiones para lograr excepciones. Por ejemplo, los aumentos de
los costos de la vivienda podrian traducirse en alquileres mas altos, a lo
que el publico en general podria oponerse con vehemencia, incluso si
llegaran a producirse descensos compensatorios de precios en otros bie-
nes y/o servicios. También podrian buscarse excepciones en el sector
agricola. En segundo lugar, debido a las reglas contables que se aplican
normalmente, el Estado seria uno de los principales beneficiados, si bien
«en realidad» su valor afiadido es probablemente mucho mayor que el
medido. En el proceso politico que precede a la introduccién de la CVA,
esta zona gris de la medicién podria conducir a algunas arbitrariedades
al determinar la tasa de cotizacién «correcta». En tercer lugar, la tecno-
logia (es decir, las funciones de produccion sectorial) estd experimentan-
do rdpidos cambios a escala mundial, con un evidente impacto directo e
indirecto en los mercados de capitales y del trabajo. Podria suceder per-
fectamente que la introduccién de la CVA estuviese en consonancia con
las tecnologias de la funcién de produccién observadas en el pasado, pero
no asi con las tecnologias futuras y podria verdaderamente impedir su
difusién.

Evolucion del ingreso por cotizaciones

Los dos estudios econométricos mds recientes de los que tenemos
conocimiento sobre el impacto macroecondmico de la introduccién de la
CVA datan de mediados de la década de 1980 y se refieren a la economia
alemana (Schmihl er al., 1984; Krelle et al, 1985). Uno y otro sélo
ponen de manifiesto pequefios efectos (aunque estadisticamente signifi-
cativos) de crecimiento y empleo. Se sostiene que estos efectos menores
no justificarfan un cambio sistémico en la financiacion de la seguridad
social. Un estudio posterior (no econométrico) defiende —basdndose en
esos mismos estudios— que cualquier efecto negativo en el crecimiento
puede obviamente considerarse demasiado pequefio para su utilizacién
como argumento contrario a un cambio en el sistema. Si bien los resul-
tados de los tres estudios muestran en conjunto que la introduccién de la
CVA no deberia inspirar demasiado optimismo en cuanto a sus efectos
positivos en el empleo, ni caracterizarse como un castigo al capital, exis-
ten pruebas de que la evolucién del ingreso de cotizaciones a lo largo del
tiempo de las instituciones de seguridad social podria estabilizarse e in-
fluir, por tanto, de manera positiva. Esto coincide con una intuicién eco-
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némica, dado que algunos de los agregados econdémicos involucrados (la
suma de los salarios, de los beneficios y de los costos de capital) fluctian
en general de tal manera que se compensan mutuamente a lo largo del
ciclo econémico. Sin embargo, los resultados analiticos datan de media-
dos de la década de 1980 y se ha intensificado, entretanto, la competencia
global. No es, por consiguiente, cierto que las conclusiones de hace casi
dos décadas sigan teniendo validez.

Incidencia de la CVA

El impacto distributivo de la CVA es equivalente al impacto de un
impuesto sobre el valor afiadido (IVA). Este tltimo suele considerar-
se regresivo, es decir, que la carga impositiva relativa aumenta con el
descenso los ingresos personales, dado que las personas con bajos ingre-
sos tienen como promedio una proporcién mds alta de consumo que las
de elevados ingresos. Este efecto puede ser contrarrestado (y lo es
verdaderamente en muchos paises) mediante tasas mds bajas de IVA
para los bienes y servicios bdsicos. Pero esta medida no puede aplicarse
si se introdujera la CVA, puesto que es dificil establecer y mantener
sistemas contables relacionados con los productos, que permitieran cal-
cular cuentas de generacién de ingresos relacionadas con productos y
calcular asf, tedricamente, tasas divididas (dependientes del producto) de
la CVA.

Si se introduce la CVA de manera que sustituya al volumen (anterior)
de cotizaciones de los empleadores, esto equivale a reducir los costos
laborales, refinanciando al mismo tiempo las pérdidas de ingresos del
estado (o de la seguridad social), mediante un equivalente del IVA. El
impacto en el IPC (y, por tanto, en los ingresos reales) depende de la
reaccién relativa de los precios en el nivel de la produccién y de la
manera en que €stos se extenderian en la cesta del IPC. En principio,
queda la incognita de si —y si es asi, como— las reducciones globales
de los costos en las industrias intensivas en trabajo (incluido el Estado)
podrian impulsar subidas salariales de manera que, pasado algtn tiempo,
pudieran alcanzarse de nuevo los anteriores niveles de los costos en estas
industrias. Sin embargo, esto es algo que podria suceder facilmente en
condiciones de pleno, o casi pleno, empleo. Si la subida relacionada con
los costos podria transformarse en incrementos de los precios (en cuyo
caso los consumidores cargarfan con los costos) o tendria que compen-
sarse con medidas de racionalizacién (en cuyo caso disminuiria el em-
pleo) es, una vez mds, dificil de responder.

Aspectos sistémicos y consideraciones administrativas

La CVA aflojarfa indudablemente el vinculo entre cotizaciones y
prestaciones, por cuanto el pago real de cotizaciones de los empleadores
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ya no estaria fundamentada en contratos individuales de empleo, es decir,
que el principio de equivalencia seria (parcialmente) puesto en cuestion.
El significado de las cotizaciones individuales, relacionadas con el con-
trato, podrian transformarse, de este modo, en una asignacién (transfe-
rencia) de los empleadores a la seguridad social. La CVA podria consi-
derarse entonces como un impuesto mas que como una cotizacion a la
seguridad social; eso podria poner en duda, de manera mds fundamental,
los derechos de propiedad de los ingresos de la CVA por parte de la
seguridad social. De hecho, la propiedad de la CVA podria atribuirse al
Estado mds que a la seguridad social. En el caso de las (hasta ahora)
estructuras administrativas tripartitas de la gestién de la seguridad social,
la inclusion de los empleadores no estaria ya justificada.

La introduccién de la CVA significaria establecer un segundo conjun-
to de cuentas a corto plazo, ademds de las cuentas «normales» (mensua-
les) de salarios, que constarian de elementos preliminares (estimaciones)
en un grado considerable. Es frecuente que las oficinas tributarias tengan
que dedicar mucho tiempo a la determinacion de los beneficios «correc-
tos» de una empresa. Si se introdujera la CVA, tendria que decidirse si
la administracion de la seguridad social asumiria la responsabilidad de
determinar los beneficios, esta vez para fines de seguridad social (en este
caso los beneficios podrian ser diferentes de los calculados por las ofi-
cinas tributarias, haciéndose inevitable que se entablaran juicios), o si la
seguridad social deberia confiar en (y esperar) la determinacion de las
agencias tributarias. En cualquier caso, la seguridad social tendria que
hacerse cargo de una creciente incidencia de los pagos parciales y de la
igualacion de loss pagos (para saldar excesos y deficiencias de pagos
anteriores). Esto se afadirfa a los esfuerzos posiblemente crecientes de
burlar las obligaciones de pagos de cotizaciones sociales aplicando mar-
genes de interpretacion de contabilidad «blanda» y de normas de tribu-
tacion.

En resumen...

Hasta ahora, todos los paises que han debatido acerca de la CVA han
rehuido su introduccién por su complejidad administrativa y politica y la
escasa claridad de sus efectos econémicos en el contexto de la creciente
globalizacién de los mercados. Uno de los efectos disuasorios mds pode-
rosos para la introduccién de la CVA puede ser el hecho de que existan
maneras mds faciles de disminuir los costos del trabajo aumentando, por
ejemplo, la participacion de los ingresos generales en la financiacién de
la seguridad social. Este razonamiento estd en consonancia con la al
parecer renovada tendencia a una mayor universalizacién de la seguridad
social, que se considera como una reaccion a los crecientes problemas de
exclusién de cobertura en todas las sociedades*.

* Como observado, entre otras cosas, por Hoskins (2002).
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Los regimenes de PD del sector privado cobran, por lo general, una
tasa uniforme de cotizacién por cohorte (segin la edad y el género,
posiblemente diferenciadas por riesgos), en tanto que numerosos regi-
menes profesionales (PD o CD) y practicamente todos los regimenes de
seguridad social de primer pilar cobran una cotizacién relacionada con
los ingresos en forma de un porcentaje fijo de ingresos sujetos a seguro
(es decir, una tasa de cotizacién). Este dltimo enfoque representa un
esfuerzo para cobrar cotizaciones de acuerdo con la capacidad de pago
(principio de solidaridad). Los niveles de prestaciones pueden depender
—pero no tienen necesariamente que hacerlo— de la cuantia de las
cotizaciones pagadas o del ingreso en la edad activa. En el caso de
componentes importantes no dependientes del ingreso en la férmula de
las pensiones, los cobros de cotizaciones como tasas fijas de ingresos
pueden hacer que los regimenes sean progresivos.

Algunas caracteristicas de la financiacién de la seguridad social
contribuyen al cardcter progresivo de los regimenes de pensiones de la
seguridad social. Ante todo, los paises pueden establecer una deduccién
de los ingresos. Para todos los trabajadores, los ingresos por debajo de
un nivel fijo no estdn sujetos a cotizaciones, pero la deduccién del
ingreso no afecta a las ganancias utilizadas para el cdlculo de las futuras
prestaciones. Dado que la deduccién del ingreso es una suma fija, es
relativamente mds importante para los trabajadores de bajas remunera-
ciones que para los trabajadores con altos niveles de ingreso. Esta ca-
racteristica se utiliza en Canada.

Recuadro 5.12. Resumen de férmulas actuariales de los principa-
les sistemas de cotizacién

Las férmulas matematicas de los diferentes tipos de tasas de cotiza-
cién pueden resumirse de la siguiente manera:

Sistema de reparto (PAYG)

GT(t) - OI
TC(t) =W (5.12.1)

en la que:

GT - OI = Cuantia del gasto total menos otros ingresos (ingresos no de
inversién) durante todo el periodo ¢

valor del ingreso total sujeto a seguro respecto de la base
total de evaluacion sujeta a cotizaciones.

BTV
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Prima escalonada

La tasa constante de cotizacién (TCC(t) de un periodo de ¢ afios, es
decir, de los afios 0,1,2..., + — 1, con la condicién de que el nivel de

financiacion sea de k(z—1) al final del periodo, se calcula de esta manera:
—]

TCC, 1= (; (D(GT[j]) - O1(j) + k(+=1) * D(GT[t-1])
—RES«))) /i D(TABJj] (5.12.2)
j=0
en la que:

D(GT(j)) — OI[j] = valor descontado del gasto total menos otros ingre-
sos (ingresos no de inversiones) en el afio j.

D(GT[t-1]) = valor descontado del gasto en el afio 7 — 1, el dltimo
afio del periodo con una tasa de cotizacién cons-
tante,

RES(0) = las reservas iniciales al comienzo del afio 1 =0y

D(TABI[f]) = el valor descontado de los ingresos totales sujetos a
Seguro en j.

El valor descontado del gasto total de un aflo #, se calcula como
(simplificado):

D(GT(t) = GT(t) = (1 + DT
en la que:

i es el tipo de interés que se supone constante durante todo el periodo de
célculo. Los valores descontados de las demads variables se calculan con-
secuentemente.

Se puede simplificar la notacién sustituyendo la suma total de los
valores actuales para el afio j = 0,....;  — 1 por las letras DS y escribir:

TCC,, .\ = (DS[GT(V) — OI(t) + k(t=1) * GT(t=1) —RES (0)/DS(TAB(t))
Si se introduce un nuevo régimen, la reserva inicial necesaria se crea

en general mediante un desfase temporal entre el comienzo de la recau-
dacion de las cotizaciones y el del pago de las prestaciones.

Prima media general (PMG)

DS(GT—OI) — RES(0)
DS(TAB)

PMG(0) = (5.12.3)

en la que:

DS(GT—OI) = valor descontado del gasto total menos otros ingre-
sos (ingresos no de inversiones) durante un periodo in-
finito hasta el punto r = 0, es decir, el comienzo del
periodo de proyeccidn,
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RES(0) reservas iniciales al comienza del afio t =0y
DS(TAB) = valor descontado del ingreso total sujeto a seguro para el
periodo infinito que sigue a t = 0

Capitalizacion total (capitalizacion terminal)

DS (TEE(0)) + DS (TEE(t)) — RES(0)
TAB(0)

CGAP(0) = (5.12.4)

en la que:

DS(TEE(0)) = valor descontado de todas las prestaciones (presentes y
futuras) que ya estdn en pago en el afio r = 0

DS(TEE(t)) = valor descontado futuro de todos los derechos a presta-
ciones acumulados, pero todavia no en pago en el tiem-
pot=20

Una segunda caracteristica de la progresividad es cobrar tasas de
cotizacién a la seguridad social mas altas a los trabajadores con niveles
mds elevados de ingresos, pero haciendo basar las prestaciones en los
ingresos en lugar de hacerlo en las cotizaciones. Esta caracteristica se
emplea en el Reino Unido en su sistema de PD. El régimen de CD de
Colombia requiere que todos los afiliados que ganen mds de cuatro
veces el salario minimo contribuyan con un 1% adicional de su ingreso
como impuesto de solidaridad. El ingreso concuerda con transferencias
presupuestarias y se utiliza para subvencionar las cotizaciones de grupos
de pobres tomados como objetivo en un intento de ampliar la cobertura
del sistema de seguridad social formal.

La mayoria de los regimenes de seguridad social son, de hecho,
sistemas de prima escalonada. Incluso los sistemas que se iniciaron
como regimenes de capitalizacion total o como regimenes financiados
en base a una prima media general (PMGQG), se convirtieron con frecuen-
cia en regimenes de prima escalonada cuando la evolucién financiera
real del régimen, y mds frecuentemente el deterioro de las reservas
debido a la inflacién, no estaba en linea con las expectativas originales,
y se tuvieron que aumentar sucesivamente las tasas de cotizacion (los
mds de 100 afios de historia del sistema alemdn de pensiones podria
servir de ejemplo en este punto).

La evolucion tipica de las tasas alternativas de cotizacién mds im-
portantes —la tasa del sistema de reparto la tasa de capitalizacién ter-
minal (o capitalizacion total), una tasa de prima escalonada y la PMG)—
para un régimen de pensiones de la seguridad social que experimente
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una evolucién tipica de los costos, se describe en la Figura 5.3. Deberia
observarse que se trata aqui de un cuadro actuarialmente idealizado de
la realidad que acepta que todos los supuestos que se hicieron en el
régimen respecto de los entornos demografico, econdmico y de gober-
nanza, son verdaderos en la realidad. No sera éste el caso. Asi, la altura
y la amplitud de los escalones de la «escalera» del sistema de prima
escalonada podrian variar con el tiempo, y la prima media general no
permanecerda perfectamente constante. El Gréfico de la Figura 5.3 se
basa en un ejemplo real de un pafs asidtico y la curva de los costos no
es, por tanto, tan lisa como podria esperarse en un ejercicio tedrico.

Figura 5.3

EVOLUCION TiPICA DE LAS ALTERNATIVAS DE LAS TASAS
DE COTIZACION

00 ‘//"
15,0
10,0 —&— Sistema de reparto
-/‘X(/ Prima escalonada
5,0 4 . . ——
—&— Prima media general
—>— Capitalizacion total
R R R R R R R T T R R

NXAQLD LD AP IILA R DR D DEDPOXE QDA
Ao
Fuente: Cilculos de la OIT.

5.3.5. Determinacion del nivel de cotizaciones

Incluso si se consideran los niveles de prestaciones y los criterios de
elegibilidad como dados y también, por tanto, el nivel total de gasto y
el tipo basico de financiacién por cotizaciones, la fijacion real de la tasa
de cotizacion sigue siendo hasta cierto punto discrecional.

El nivel de la tasa de cotizacidn de los regimenes de pensiones de
la seguridad social que eligen los gobiernos, varia de acuerdo con:

* la necesidad politica de mantener la estabilidad de las tasas de
cotizacion durante extensos periodos por razones de aceptabilidad
politica;
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la necesidad de adaptar el nivel de cotizacién del régimen (y, por
tanto, el costo no salarial del trabajo) a la situacién econémica
actual y a la evolucién que se espera en el futuro;

la capacidad de invertir y administrar eficazmente las reservas
acumuladas sin incidir en riesgos indebidos de mala gestién o de
depreciacién de los activos;

la capacidad de los mercados financieros accesibles (nacionales
en su mayoria) para absorber las reservas acumuladas;

la necesidad de una reserva de contingencia para hacer frente a
los déficits inesperados del ingreso o a aumentos del gasto.

El nivel mas apropiado de capitalizacién ha de determinarse en cada

instancia nacional, reflejando una variedad de objetivos sociales, fisca-
les y econdémicos. Los ultimos afios han sido testigos de un acalorado
debate politico sobre el nivel necesario de capitalizacién en los regime-
nes nacionales de pension. El Recuadro 5.13 pormenoriza los principa-
les argumentos tedricos a favor y en contra de una capitalizacién total
o de alto nivel.

Recuadro 5.13. El debate sobre «capitalizacion frente a reparto»
en la financiacion de las pensiones

La mayoria de las propuestas actuales para introducir de nuevo una
capitalizacién total en los sistemas nacionales de pensiones o en partes de
los mismos, propugnan la introduccién de regimenes de ahorro obligato-
rio para la jubilacion (AQJ), siguiendo el ejemplo de Chile al comienzo
de la década de 1980. El Banco Mundial se ha convertido en el mayor
defensor de tales regimenes, si bien las propuestas concretas por paises
varian con respecto a si deberifan introducirse como un sistema de primer
pilar o de segundo pilar'. Dejando a un lado los argumentos que tratan
de la viabilidad administrativa de la transicién asi como de la evidencia
de malas administraciones en el pasado de sistemas de capitalizacién o
de no capitalizacion, se presentan a continuacién los argumentos princi-
pales a favor y en contra’ de un sistema de pensiones que dependa del
ahorro individual.

Argumentos a favor de los sistemas de capitalizacion

1. El envejecimiento de la poblacién y la carga demogréfica mds
pesada resultante de los sistemas nacionales de pensiones, conducird a

' La fuente primera y de mayor relevancia es el Banco Mundial (1994).
> Muchos de los argumentos se analizan en detalle en Beattie y McGillivray (1995).
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tasas de cotizacion por el sistema de reparto que se hardn insostenibles
a medida que los cotizantes ya no se sientan dispuestos a aceptar cotiza-
ciones mds altas para financiar transferencias de ingresos a la poblacién
no activa. Los regimenes de reparto actuales asignan una enorme deuda
implicita a la poblacién activa. El ahorro colectivo o individual en el
futuro evitaria esa carga, ya que parte del gasto en pensiones se finan-
ciarfa con ahorros del pasado. De este modo, los sistemas nacionales
de pensiones serfan menos vulnerables a evoluciones demogréficas ad-
Versas.

2. Las economias de muchos paises, en especial los paises en tran-
sicién y los paises en desarrollo, necesitan con urgencia capital para
inversiones. Dado que la inversion extranjera a menudo permanece inac-
tiva, el ahorro forzoso de la poblacion mediante un sistema de «pension»
puede generar un capital nacional para las inversiones. Los regimenes
llevarian a tasas de ahorro nacional mds altas que generarian mas recur-
SOs para inversiones y que aumentarian, en consecuencia, el crecimiento
en el largo plazo.

3. Los regimenes de ahorro son regimenes de CD, lo que significa
que las prestaciones individuales estdn determinadas exactamente por la
cuantfa de las cotizaciones pagadas durante la vida laboral activa. Dado
que estas cotizaciones han de acreditarse a cuentas individuales, el Esta-
do no puede desviarlas y, al mismo tiempo, las prestaciones no plantean
un riesgo (importante) para las finanzas publicas, ya que las sumas pa-
gadas son iguales en promedio a los ahorros acumulados. Se estima, por
tanto, que los regimenes estdn en equilibrio financiero automatico. Como
resultado, este sistema contribuye a estabilizar el gasto social supuesta-
mente «explosivo».

4. En momentos en que i > s + ¢ los regimenes capitalizacién
proporcionan rendimientos mds altos sobre los pagos de las cotizaciones
que los regimenes financiados mediante el reparto: en los que i es la tasa
de rendimiento de las inversiones, e es la tasa de crecimiento del empleo
y s es la tasa de crecimiento de los salarios. Tal serfa el caso en una
sociedad que envejece con niveles de empleo en descenso o en estanca-
miento. Esta es la relacion estindar que Samuelson mencionara por pri-
mera vez (1958)°.

Argumentos en contra de los sistemas de capitalizacion

1. Los sistemas capitalizados necesitan de capitales fiables y esta-
bles, ya que los niveles de pensiones de las futuras generaciones de
jubilados dependen de unos rendimientos reales y positivos a largo plazo
de las inversiones. Los mercados de capitales no estdn todavia en funcio-
namiento en numerosos paises e incluso en aquellos en los que estdn

* Citado por Barr (2000).
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funcionando no se puede confiar en tasas de rendimiento reales y posi-
tivas a largo plazo. La capitalizacién no hace sino reemplazar la confian-
za en la voluntad de las generaciones futuras de sostener a las genera-
ciones mds viejas por la confianza en el desemperio de la economia en
el largo plazo.

2. Los sistemas de capitalizacion y, por tanto, los niveles futuros de
las pensiones son vulnerables a la inflacion. La evidencia histérica en
Europa respecto de la fiabilidad del ahorro a largo plazo es muy poco
alentadora.

3. Dado que las prestaciones dependen individualmente del ahorro
personal, las instituciones encuentran menos incentivos para recaudar
cotizaciones que en los sistemas financiados colectivamente. Las perso-
nas, por otra parte, es tan probable que evadan las cotizaciones como en
los sistemas de reparto. En especial, los grupos de bajos ingresos (que
pueden ser particularmente miopes) podrian encontrar las maneras de
evitar el pago, prefiriendo resolver sus problemas financieros actuales
mas que unos problemas de ingresos lejanos cuando lleguen a la vejez.
El ejemplo chileno muestra que, a pesar del presunto atractivo del siste-
ma, no pudo mejorarse el cumplimiento de las obligaciones. Una baja
recaudacion, especialmente de los grupos de bajos ingresos, implica un
aumento de la pobreza en el largo plazo, lo que significa, a su vez,
asignaciones de asistencia social mds elevadas (mediante un pasivo ocul-
to o contingente para el Estado).

4. Los regimenes de pensiones con cuentas individuales sélo contie-
nen un componente de solidaridad muy limitado. La tnica forma de
redistribucion se debe al componente del seguro (las personas que viven
mas alld de la esperanza de vida normal podrian beneficiarse de una
pensién fundamentada en rentas vitalicias). La redistribucién del ingreso
entre diferentes grupos de diferentes niveles de ingresos se excluye, por
lo general. Los regimenes de CD, en particular, no ofrecen ninguna pro-
teccion o s6lo una escasa proteccion a los trabajadores mds jévenes con-
tra el riesgo de discapacidad, asi como prestaciones de sobrevivientes
muy limitadas. Tampoco ofrecen la posibilidad de compensar a mujeres
y hombres por actividades tan deseables en una sociedad como los perio-
dos dedicados a la crianza de los hijos o al cuidado de miembros de la
familia invdlidos o enfermos. Sin los subsidios financiados publicamente,
no pueden compensarse los efectos negativos de historiales de empleo
ain mads cortos. Las pensiones basadas en el ahorro en su modalidad mas
pura hacen de hecho menos solidaria a la sociedad, cargando directamen-
te sobre los hombros del individuo los riesgos financieros que los pe-
riodos de enfermedad, desempleo y discapacidad comportan para el man-
tenimiento del nivel de vida durante la invalidez, la sobrevivencia o la
vejez.

5. Si tuvieran que mantenerse niveles dignos de pensiones en los
regimenes actuales de reparto durante la transicién a nuevos niveles de
capitalizacién, la generacion activa deberia soportar una doble carga.
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Tendria que financiar la transferencia de ingresos de la poblacién inac-
tiva y, al mismo tiempo, acumular reservas para la financiacién futura
de su propio ingreso de jubilacién. Esta situacion impondria una carga
prohibitiva sobre la generacién activa actual, o el gobierno tendria que
solicitar en préstamo recursos, entre otras cosas, del ahorro para las pen-
siones futuras bajo los nuevos sistemas. Sin embargo, esto significaria de
nuevo —como en los sistemas actuales de reparto— solicitar dinero en
préstamo a las generaciones futuras, que tendrian que devolver las sumas
prestadas.

6. La parte del PIB que la poblacién jubilada consume ha de finan-
ciarse de la produccién de la poblacién activa en cualquier sistema de
financiacion, tanto si el pago de las pensiones se financia realmente del
porcentaje de los ingresos del capital o del porcentaje de los ingresos del
trabajo en el PIB. En el nivel de PIB, todos los sistemas de transferencia
social son de facto sistemas de reparto. Esto se debe a la falacia de la
composicion: las personas pueden desplazar hacia delante el consumo
(hacia la edad de jubilacion) cotizando a un régimen de pensiones, pero
las sociedades en su conjunto no pueden comportarse asi. Los bienes y
servicios que consumird la siguiente generacién de jubilados no pueden
almacenarse, ha de producirlos la generacién siguiente de trabajadores*.
Por consiguiente, los regimenes nacionales de pensiones —ya se trate de
capitalizacién total o parcial, ya se trate de sistemas de reparto— no son
mas que dispositivos que definen la manera en que el consumo futuro se
comparte entre grupos activos e inactivos de la sociedad. El tamafio
relativo de estas generaciones influird siempre en su participacion en el
consumo total nacional. Todos los sistemas de financiaciéon son, pues,
vulnerables a las tendencias econémicas y demograficas. Si la poblacién
activa y/o el producto global descienden (debido a la retraccién demo-
gréfica de la mano de obra o al desempleo) y si la participacion de los
jubilados en el ingreso disponible actual se incrementa en relacién con el
porcentaje del descenso de la poblacién empleada, es probable que las
presiones inflacionarias reduzcan los niveles de ingreso de la poblacién
inactiva en los regimenes de pensiones tanto de reparto como de capita-
lizacién. Este efecto podria evitarse si el descenso de la poblacién en
edad de trabajar pudiese compensarse con aumentos de la productividad.
Esta mayor productividad —necesaria para garantizar los niveles de pres-
taciones en sistemas de pensiones de capitalizacion— podria servir tam-
bién para estabilizar la financiacion de los sistemas de pensiones de
reparto.

7. Un alto nivel de capitalizacién generaria reservas que se acerca-
rian rdpidamente a un nivel del PIB que podria ficilmente quedar con-
centrado en manos de muy pocos inversores institucionales. Esto podria
constituir un grave desplazamiento no democratico del poder en una
sociedad. Mds adn, pudiera ocurrir que no se encontraran suficientes
salidas nacionales para la inversién y que tuvieran que exportarse las

4 Véase, por ejemplo, Barr (1993), p. 223.
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reservas (lo que afade otra medida de riesgo, o bien no son de utilidad
para la economia nacional) o que las tasas nacionales de rendimiento
descendieran por debajo del nivel de inflacion, con lo que se erosionarian
los derechos a pension de las generaciones que ahorran.

8. La crisis del envejecimiento es un mito. No existe una explosion
automadtica del gasto social en las sociedades que envejecen. En primer
lugar, el gasto en pensiones debe considerarse en el contexto de todo el
gasto social del pais. El aumento de los gastos de las pensiones se verd
compensado con determinadas partidas de gastos que irdn disminuyendo
con el paso del tiempo (prestaciones de familia, desempleo, vivienda y
educacion). En segundo lugar, si una generacién adopta una decisién
racional de tener menos hijos que la generacién de sus padres, en ese
caso los miembros de esa generacién tendrdn que trabajar simplemente
durante mds tiempo, compensando, asi, la falta de trabajadores en la
generacion de sus hijos. Los aumentos efectivos en la edad de jubilacion,
combinados con una mayor participacién de la mujer en la fuerza del
trabajo, pueden disolver la mayor parte de las tensiones demograficas en
los SNPS globales (véase el ejercicio de Eurolandia en el Capitulo 2).
Los célculos del modelo de la OIT muestran que si, tuvieran que man-
tenerse los niveles actuales de empleo en Europa y se pudiera aumentar
la edad de jubilacion a los 67 afios en las préximas décadas, los costos
globales del gasto social nacional podrian mantenerse en el nivel de la
magnitud actual . Con una creciente longevidad y unas mejores condicio-
nes de salud de la poblacion de edad avanzada, no existe ninguna restric-
cién demogréfica por el lado de la oferta que pudiera hacer inevitable un
aumento espectacular del ratio demografico. El envejecimiento, por si
solo, no es razén suficiente para pasarse a un sistema de capitalizacion.
Por tanto, el problema real es un problema de empleo. Si las economias
fueran capaces de mantener el nivel de empleo, es muy probable que la
proteccidn social siguiera siendo sostenible.

A fin de cuentas (provisionalmente)...

Pueden extraerse algunas conclusiones provisionales de las series de
argumentos hasta aqui expuestos:

1. El envejecimiento, por si solo, no aporta suficientes razones fi-
nancieras o econdmicas para sustituir los actuales sistemas de pensiones
basados en el reparto. No es probable que el gasto total estalle, y puede
controlarse mediante reformas en los pardmetros de los regimenes de
reparto.

2. El ahorro individual puede aislar la financiacién total del sistema
de pensiones con mads eficacia frente a una deficiente gobernanza social.
Pueden dificultar la «carga» de los gastos en pensiones con pasivos no

* Véase Cichon (1996).




Tabla del Recuadro 5.13.1
Ilustracion de la evolucién de regimenes de pensiones de capitalizacion o sin capitalizacion

Sistema de reparto estandard

Tiempo Periodo

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
Activos 1.000 1.000 1.000 900 800 700 600 500 500 500
Tasa de sobrevivencia 0,75 0,75 0,75 0,75 0,75 0,75 0,75 0,75 0,75
Jubilados iniciales 0 750 750 750 675 600 525 450 375 375
Salario medio 