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Prologo

Este informe Evolucion y Tendencias — Una Seguridad Social Dinamica: Asegurar la
estabilidad social y el creci-miento econémico— fue elaborado para el Foro Mundial de la
Seguridad Social, organizado por la Asociacién Internacional de la Seguridad Social (AISS)
y auspiciado por el Ministerio de Desarrollo Social de la Republica de Sudéafrica, en Ciudad
del Cabo, Sudafrica, del 29 de noviembre al 4 de diciembre de 2010.

Durante el trienio 2008-2010, un objetivo importante de la AISS ha sido la promocion de la
vision estratégica de la Seguridad Social Dinamica, la que promueve una seguridad social
accesible y sostenible en base a institu-ciones de alto desempefio y de programas
adaptados a condiciones particulares. Asimismo, la meta de exten-der la cobertura de
seguridad social a todos se debe lograr mediante medidas innovadoras para brindar
proteccion, el fomento de la prevencién y el apoyo pro-activo a la rehabilitacion y
(re)insercion. Mas aun, a efectos de desarrollar economias nacionales mas social-mente
inclusivas y productivas, las prioridades sociales deben estar estrechamente relacionadas
con una volun-tad politica necesaria y sostenida.

Los recientes acontecimientos que tuvieron lugar en la economia global confirmaron el rol
fundamental de la seguridad social como amortiguador social y estabili-zador econémico.
Al mismo tiempo, sin embargo, los niveles de deuda publica han aumentado y se ha
debi-litado la situacion financiera de muchos regimenes de seguridad social. A pesar de
todo, y teniendo en cuenta el contexto internacional definido por la creciente glo-balizacién
de los mercados y por la aceleracion del enve-jecimiento de la poblacion, la necesidad de
contar con regimenes de seguridad social efectivos y eficientes diri-gidos por un Estado
comprometido y activo nunca ha sido tan importante.

Este es el gran desafio a que hacen frente todas las orga-nizaciones miembros de la AISS
en todas las regiones.

Las evidencias recientes, demuestran claramente que un nimero creciente de evoluciones
y tendencias nacionales se corresponden con los objetivos de la Seguridad Social
Dinamica. Esto pone de manifiesto que se ha puesto en marcha el cambio positivo y no
tengo la menor duda de que es en base a un movimiento concertado hacia la consecucion
de una Seguridad Social Dinamica que las instituciones de seguridad social nacionales
podran afrontar con éxito los desafios futuros y brindar una mayor proteccién social a las
poblaciones.

Hans-Horst Konkolewsky
Secretario General

169

Comentarios de Seguridad Social N2 32
Julio, Agosto, Setiembre 2011






CAPITULO 1

Introduccién

El objetivo de este informe global es presentar un pano-rama general y selectivo de la
evolucién y las tenden-cias de la seguridad social en el trienio 2008-2010. Los datos y
andlisis que aqui se presentan, guardan una con-tinuacion ldgica con el informe elaborado
con ocasion del primer Foro Mundial de la Seguridad Social de la Asociacion Internacional
de la Seguridad Social (AISS), realizado en Moscu en 2007, y con la serie informes
regionales de Evolucién y Tendencias que se elaboraron con ocasion de los foros
regionales de seguridad social de este trienio™, celebrados en Kigali, Manila, Varsovia y
Brasilia.

Un importante objetivo del presente trienio es el de aportar un nuevo enfoque de analisis y
aprendizaje de los desafios fundamentales que afrontan las organizaciones miembros de la
AISS en las diferentes regiones del mundo. Para apoyar este objetivo, la AISS ha
desarrollado y documentado un marco estratégico innovador, una “Seguridad Social
Dinamica”®®. El objetivo de este marco, inspirado en evidencias positivas de buenas
practicas y de innovacion, en el disefio y en la ejecuciéon de los programas de seguridad
social nacionales, es doble. En primer término, permite que los responsables de las
politicas, los profesionales y los analistas observen y determinen del desarrollo de los
regimenes de seguridad social en diversos contextos. En segundo término, apunta
sistematicamente a ayudar a orientar las mejoras en el disefio de los programas y en el
desempefio operativo de las organizaciones miembros de la AISS.

El amplio objetivo del marco es apoyar el desarrollo de instituciones y regimenes de
seguridad social accesibles, sostenibles y de elevado rendimiento. La bdsqueda de este
objetivo estd estrechamente relacionada con la necesidad de que los regimenes de
seguridad social deberian brindar proteccion, estimular la prevencion y apoyar, de manera
proactiva, la readaptacion y la (re)insercién laboral. El objetivo de mas largo plazo es que
el logro progresivo y sostenido de los componentes de la Seguridad Social Dinamica
contribuya al desarrollo de sociedades socialmente inclusivas y econdmicamente
productivas. En dltima instancia, el objetivo es el de brindar una seguridad social para
todos. De este modo, la Seguridad Social Dinamica es plenamente consistente y
complementaria con la iniciativa global de la Organizacion Internacional del Trabajo (OIT) y
de las Naciones Unidas (ONU) denominada el “piso de proteccién social”.

Cuando los recursos lo permiten, un requisito para la consecucion del objetivo de mas
largo plazo de la Seguridad Social Dindmica, es la necesidad que tienen muchos paises de
una voluntad politica acrecentada y sostenida. Globalmente, el hecho de que sélo el 20 por
ciento de la poblacién mundial en edad de trabajar tenga pleno acceso a una seguridad
social adecuada y de que aproximadamente una tercera parte carezca de acceso a alguna
cobertura de asistencia sanitaria (OIT, 2010a), viene a sugerir que no puede ser de otra
manera.

2! La Asociacion Internacional de Seguridad Social sittia a sus organizaciones miembros en una de las cuatro regiones
geogrdficas siguientes: Africa, las Américas, Asia y el Pacifico y Europa. Las distinciones regionales en este informe,
siguen esta prdctica.

? Véase McKinnon (2007) para un primer trabajo sobre el marco conceptual. Véase asimismo Sigg (2007), McKinnon
(2009) y AISS (2007,2008, 2009, 20104, 2010b)
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La realidad de la politica econémica a menudo impone que las prioridades de las politicas
se definan mediante exigencias de mas corto plazo y se apliquen en base a lo que puede
hacerse, y no en base a una vision de mas largo plazo en torno a lo que debiera hacerse.

Ademas, los acontecimientos imprevistos — como los desastres naturales o las crisis
economicas — que forman parte del entorno de las politicas nacionales, pueden ejercer un
impacto en los imperativos existentes, que conducirdn, necesariamente, a un cambio en
las prioridades inmedia-tas de las politicas 0 a una reordenacién de las mismas. Cuando
esto ocurre, y si bien los objetivos de mas largo plazo pueden seguir inalterados (por
ejemplo, la extensién del acceso a la cobertura de la seguridad social), la busqueda de los
objetivos tendra que tener en cuenta, primordial y necesariamente, el cambio de contexto.

Es muy evidente que el contexto macroeconémico global ha cambiado significativamente
desde 2007, debido a la importante crisis financiera y la consecuente desaceleracion
economica, que finalmente tuvieron un impacto en la economia global. Dicho contexto trajo
consigo una caida del valor de los fondos seguridad social y de los fondos de pensiones de
los sistemas de proteccion social de muchos paises, en particular en 2008. El aumento de
los niveles de desempleo y de pobreza condujo a unos gastos mas elevados de los
regimenes de seguridad social en prestaciones de seguros y en asistencia financiada con
cargo a los impuestos, todo ello con una pérdida importante de los ingresos en concepto
de cotizaciones, una disminucion de los fondos de reserva y/o un aumento de la deuda
publica. Ademas, la caida de la demanda agregada redujo la recaudacion de impuestos
por los gobiernos. Si bien los paises han acusado el impacto de manera diferente, son
muchos los que han sido afectados por la crisis (Pino e Yermo, 2010).

Las intervenciones de politica dirigidas por los gobiernos y refrendadas por las instituciones
financieras internacionales han sido importantes en muchos paises. Estas se centraron en
el mantenimiento de los niveles de crecimiento econémico y en la amortiguacion del
impacto negativo de la crisis en los niveles de empleo, en los flujos de ingresos de los
hogares y en el consumo por parte de éstos. No todos los paises, sin embargo, han tenido
la libertad de accion fiscal necesaria para permitir esta particular respuesta a la crisis. En
los paises mas pobres, el impacto de la recesion global ha agravado los problemas
existentes generados por el aumento de los precios de los alimentos y del combustible y,
de manera mas general, por el subdesarrollo econémico. En muchos casos, los individuos
y sus familias, a menudo sin ninguna forma de proteccién social o de apoyo publico, no
han tenido mas recurso que depender de si mismos. Como consecuencia, se estima que,
ademas de los 633 millones de personas que en 2008 vivian y trabajaban en situacion de
pobreza, con unos ingresos menores de 1,25 délares de los Estados Unidos al dia®®, otros
215 millones de trabajadores se encontraban en situacién de riesgo de pobreza en 2009.

Las regiones mas susceptibles de acusar el impacto fueron el Sur de Asia, el Sureste
asiatico y el Africa subsahariana (OIT, 2010b).

A medida que nos acercamos a finales de 2010, la recuperacién econémica global y la
salida de la crisis siguen siendo lentas e inciertas. A pesar de los signos de recuperacion

% El Banco Mundial define la linea internacional de pobreza en 1,25 délares de los estados Unidos a paridad del poder
adquisitivo (ppa) de 2005: 2 ddlares de los estados Unidos es la linea mediana de pobreza de los paises en desarrollo a
paridad del poder adquisitivo (ppa) de 2005. Para cualquier pais, la linea mediana de pobreza corresponde a la cuantia
del ingreso per cdpita o a los gastos de consumo que separa a la mitad los mds pobres (los muy pobres) que viven por
debajo de la linea nacional de pobreza, de la otra mitad menos pobre y que son también considerados pobres.
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de los mercados globales, en muchos paises el desempleo no desciende y niveles
elevados de desempleo siguen restringiendo los ingresos en concepto de cotizaciones de
la seguridad social, al tiempo que, simultaneamente, se requieren en la actualidad mayores
gastos en concepto de prestaciones. En este sentido, la evolucién creciente del gasto, la
reduccion en la recaudacion y la disminucién drastica de los fondos de reserva, requirieron
gue muchos sistemas de seguridad social realicen una revision de las valuaciones
actuariales. En algunos casos, esto puede adelantar de manera significativa la fecha en la
gue se proyecta que los fondos de los regimenes se agoten, hecho que hasta el momento
se habia considerado, en buena medida, basandose en unos ratios de dependencia de los
regimenes menores resultantes del envejecimiento de la poblacion.

De manera mas general, es ahora evidente que muchas de las politicas publicas
excepcionales e iniciativas de estimulo econémico que se introdujeron a partir de 2008
para responder al impacto de la crisis (por ejemplo, los “rescates” bancarios, las
reducciones de impuestos para los empleadores o las asignaciones especiales de
desempleo para los trabajadores despedidos), tendran una repercusion de mas largo plazo
en las finanzas publicas nacionales. Como consecuencia, l0s excesivos niveles actuales de
deuda publica parecen limitar cada vez mas los gastos publicos futuros, incluso en la
politica social. En muchos paises, especialmente en Europa, el reciente periodo de gasto
fiscal mas elevado ya se tradujo en reducciones presupuestarias, contribuyendo, en
algunos casos, a una situacion de austeridad fiscal. Las protestas que se presenciaron, por
ejemplo, en Francia, Grecia y Espafia en 2010, contra los recortes y ajustes del gasto
publico propuestos para reducir el nivel de proteccién de los sistemas de seguridad social,
pueden repetirse en otras partes segun se vaya ajustando el uso de los recursos fiscales.

El reconocimiento de los regimenes publicos de seguridad social integrados como una
contribucién positiva en la gestiéon de los impactos sociales y econémicos negativos de la
crisis ha sido una conclusiéon inesperada, aunque sumamente bienvenida, del periodo
reciente. Anteriormente, era frecuente, aunque sin justificacion, que la seguridad social
fuese presentada en algunos foros como un obstaculo al crecimiento econdmico y a la
competitividad global, queriéndose insinuar que los regimenes de seguridad social eran
una de las causas de los problemas econémicos, y no una solucién en si misma. La
seguridad social no ha sido encontrada culpable de los hechos recientes de grandes
turbulencias financieras y econdmicas globales, con lo que acabdé enterrandose el
argumento de que los gastos sociales constituyen una desventaja econdémica (Euzéby,
2010). Sin embargo, el amplio reconocimiento de la seguridad social publica como
amortiguador social y estabilizador econémico sin rivales y que forma parte integrante del
mantenimiento de la estabilidad social y econ6mica, se ha logrado con un costo mas
elevado de lo esperado, que se refleja en un profundo debilitamiento de las finanzas de
muchos regimenes de seguridad social y de niveles excesivos de deuda publica. Por lo
tanto, los gobiernos se ven presionados para reducir la deuda y el gasto publico puesto
gue las instituciones financieras ahora castigan a los gobiernos por sus elevados niveles
de deuda publica, y que existe la amenaza de que las calificaciones crediticias sean
rebajadas. En muchos casos, los recortes de las prestaciones de seguridad social y, en
particular, la reforma de los regimenes de pensiones deben reconocerse como fuentes
prioritarias de ahorro. Irbnicamente, en muchos paises, esta sera la recompensa que
recibira la seguridad social por haber desempefiado el papel de estabilizador econémico.

Como nota positiva, es importante subrayar que los paquetes de estimulo para la crisis
introducidos en algunos paises, han contribuido verdaderamente a una mayor extension
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del suministro de seguridad social (por ejemplo, en Brasil y en Republica Popular de
China).

La debacle econdmica global no ha ejercido un impacto en todos los paises en el mismo
grado o de la misma manera®. Desde una perspectiva global, sin embargo, el desempleo y
la pobreza aumentaron y se prest6 menos atencién a la reinsercion laboral, a la seguridad
y salud en el trabajo y al “trabajo decente”. Esto se ha verificado incluso en paises que se
creia que estaban débilmente integrados en la economia global y, por consiguiente, se
consideraban, en buena medida, inmunes a lo peor del impacto de la crisis (McCord,
2010). Un hecho que agrava ain mas la situacion, es que todo esto esté sucediendo en un
entorno demografico mas generalizado de envejecimiento de la poblacién® que ya esta
generando que muchos regimenes de seguridad social y de asistencia de larga duracion
aborden el aumento de los costos y, como una respuesta a esto, busquen una mejora en la
eficiencia en todas sus operaciones.

Es evidente que la crisis ha tenido una importante relaciéon con la tendencia de las Ultimas
reformas e innovaciones en las politicas de seguridad social. Por ejemplo, se ha venido
observando recientemente el aumento de la edad de jubilacion (por ejemplo, Brunei
Darussalam, Grecia), la extension de las medidas de alivio de la pobreza (por ejemplo,
Brasil y Sudafrica) y las iniciativas proactivas para mantener a los trabajadores empleados
y fuera de las prestaciones de desempleo (por ejemplo, Alemania, Australia). En todas las
regiones, la mayoria de las organizaciones miembros de la AISS que fueron encuestadas,
informaron de la adopcién de medidas encaminadas a estabilizar y restablecer las finanzas
del régimen de seguridad social (Orton, 2010). Aun regresando a un crecimiento
economico mas vigoroso, es probable que, en un contexto de envejecimiento de la
poblacién, continle la presion para que un creciente nimero de paises persiga reformas
similares.

A pesar de los desafios que presentan los impactos combinados de un lento crecimiento
economico y de un acelerado envejecimiento de la poblacién, otro mensaje positivo para
los regimenes de seguridad social que surge del periodo reciente, es que aquellos paises
gue mejor gestionaron el impacto de la crisis social y econdmica, fueron aquellos que
habian tenido unos regimenes de seguridad social integrales ya establecidos (Bonnet,
Ehmke y Hagemejer, 2010). Estos regimenes no sdélo aportaron a los responsables de las
politicas res-puestas inmediatas para ayudar a sostener la demanda agregada, sino
también una opcion méas diversificada de instrumentos con los cuales tener un mayor
impacto, algunas veces de manera selectiva, en los diferentes grupos de poblacién en
situacion de riesgo.

La introduccion de medidas de seguridad social innovadoras en paises que carecian de un
suministro integral también fue posible. Sin embargo, en general, ante la ausencia de una
de seguridad social integrada, las respuestas de las politicas s6lo pueden ser menos
inmediatas y menos inclusivas, dejando a un ndmero méas elevado de individuos
vulnerables en riesgo de caer en la pobreza.

2 por ejemplo, en 2009, el crecimiento del PIB en paises tales como Republica Popular China, India, Indonesia, Etiopia y
Nigeria fue superior al 5 por ciento.

= Fl envejecimiento de la poblacién implica que aumenta la edad mediana de una poblacién dad; en términos
relativos, una proporcion mds grande de la poblacion es “de edad avanzada”. El envejecimiento demogrdfico implica
tasa de fecundidad en descenso y un incremento de la longevidad, el que a menudo incluye una reduccién del periodo
en el cual los individuos estdn incapacitados en una edad mds avanzada (es decir, una disminucion de la mortalidad).
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El periodo actual es por supuesto mas que sélo una historia del rol que la seguridad social
ha desempefiado como respuesta a la crisis. A lo largo del trienio, la AISS fue
identificando, sintetizando e interpretando la mayor parte de las importantes evoluciones y
tendencias recientes, puesto que éstas se aplican a las respectivas regiones de Africa, las
Américas, Asia y el Pacifico, y Europa. Estas conclusiones se presentaron para cada
region en informes regionales de Evolucién y Tendencias (AISS, 2008; 2009; 2010a;
2010b). Las evidencias del periodo reciente, vienen a demostrar que un creciente nimero
de evoluciones y tendencias nacionales se corresponden con los multiples objetivos de la
Seguridad Social Dindmica.

Estas evidencias se encuentran en todas las regiones, aunque la importancia acordada a
los objetivos, varia segun los paises. En algunos paises, esto puede verse en los
esfuerzos orientados al desarrollo de instituciones de seguridad social de elevado
rendimiento (por ejemplo, pero no exclusivamente, en paises de Europa y de Asia y el
Pacifico). En otros, el acento sigue estando en hacer una seguridad social mas accesible
(especialmente en paises de Africa, Asia y el Pacifico, y las Américas). Mientras que son
comunes a todas las regiones los esfuerzos importantes realizados para lograr una
seguridad social sostenible, la seguridad social proactiva y preventiva es mas facil de
reconocer en paises de ingresos mas altos, especialmente en Europa.

Basandose en la evidencia que muestran las evolucio-nes y tendencias regionales, el
recuadro 1.1. presenta los mensajes generales para cada region en materia de politicas
para la seguridad social. A su vez, las conclusiones y las prioridades claves de las politicas
regionales se presentan en el recuadro 1.2. Entre las conclusiones y prioridades en materia
de politicas, algunos de los temas son comunes a todas las regiones, por ejemplo el
com-promiso de mejora del alcance de seguridad social. Para ello, existe un acuerdo
general acerca del hecho de que se requieren mecanismos institucionales diversos
sostenidos por un rol del Estado importante. En todos los niveles, la mejora de la
gobernanza se reconoce como esencial para dar mayores garantias de legitimidad politica,
de confianza del publico y de sostenibilidad. Por lo general, existe el entendimiento de que
la reforma de las politicas es cada vez mas compleja, requiriendo una cuidadosa
planificacion y coordinaciéon respaldadas por bases de datos soélidas y por andlisis de
politicas relevantes. En este sentido, las instituciones de seguridad social ocupan una
posicion privilegiada y los responsables de las politicas deberian estar cada vez mas
atentos a los conocimientos que pueden aportar.
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No todos los temas son compartidos por todas las regiones. En general, esto puede
explicarse por las diferencias en los niveles de desarrollo de las economias nacionales y
de los regimenes de seguridad social. Por ejemplo, un tema concreto verificado en Africa y
Asia y el Pacifico es el acento puesto en la necesidad de que la seguridad social
contribuya a las estrategias de desarrollo nacionales. Un mensaje que se hizo publico de
manera considerable, pero no Unicamente, en las Américas, es la importancia de incluir el
dialogo social en los procesos de reforma de la seguridad social, especialmente como
medio para fomentar la cohesion social. Las regiones de Europa y de las Américas,
destacan la importancia de invertir en asignaciones familiares para apoyar el desarrollo de
capital humano y otros objetivos. En estas dos regiones, se hace también referencia a la
creciente importancia de la responsabilidad individual. En Europa, el mensaje en torno a la
responsabilidad individual se afirma de manera mas vigorosa, con la sugerencia de que se
requiere un cambio en el comportamiento individual a lo largo de todo el ciclo de vida, a
efectos de que los regimenes de seguridad social de Europa sigan siendo sostenibles en
un contexto de envejecimiento demogréfico.
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En el caso de muchos sistemas nacionales de seguridad social y de asistencia sanitaria, el
foco de reformas duraderas y continuas esta en la necesidad de extender la cobertura,
para hacer que la proteccion social sea mas accesible. Esto es especialmente asi en los
paises de ingresos bajos y medios, en los que un nimero creciente de reformas apuntan a
otorgar, al menos, una pensiébn minima a un namero maximo de personas de edad
avanzada. Esta evolucion refleja, por una parte, los compromisos internacionales
incorporados en el discurso de los derechos humanos para reducir la pobreza y, por otra
parte, un creciente peso de la evidencia, lo cual viene a sugerir que aun los paises de més
bajos ingresos deberian poder permitirse brindar a sus poblaciones una canasta minima de
prestaciones de proteccion social financiada con cargo a los impuestos (Cichon y
Hagemejer, 2007). La reforma encaminada a mejorar el acceso a una cobertura de
asistencia sanitaria asequible, es otra tendencia continua y de importancia, tratdndose de
un &rea prioritaria reconocida, en particular, para las familias de bajos ingresos. En el caso
de los individuos y de las familias que viven en situacién de pobreza o cercanas a la
misma, y especialmente de aquellos que carecen de una cobertura de asistencia sanitaria,
el gasto privado en asistencia sanitaria representa un importante riesgo financiero.

Los esfuerzos actuales para extender el acceso a la cobertura en un pequefio nimero de
paises en desarrollo, muy poblado y politicamente destacado, plantean la posibilidad de
gue puedan evolucionar las percepciones tradicionales en torno a la naturaleza del
otorgamiento de proteccion social y a las posibilidades de la misma. Por ejemplo, Brasil,
Republica Popular de China e India influyen en la actualidad en el pensamiento de las
politicas, a través del uso de transferencias monetarias condicionadas y financiadas con
cargo a impuestos. Brasil establecio politicas destinadas a aliviar la pobreza de grupos de
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poblacién especificos (por ejemplo, Bolsa Familia). India utiliza una amplia gama de
productos de micro-seguros, de micro-ahorros y de micro-pensiones para aquellos que
perciben bajos ingresos y para los trabajadores del sector informal (Bloom et al., 2010). La
Republica Popular de China utiliza de un enfoque de desarrollo del estado de gran escala
de cara a una rapida extension de la cobertura integral de seguridad social y de asistencia
sanitaria.

En otros paises, especialmente de Europa (que, con mas del 20 por ciento de la poblacion
ya con mas de 60 afios de edad, es la regibn mas anciana del mundo), una gran
preocupacién es garantizar la sostenibilidad financiera de los regimenes contributivos de
reparto vigentes. Segun proyecciones de la Comisién Europea, el ratio de dependencia
total®® en Europa, descendera de 2,7:1, en 2009, a 1,4:1, en 2060 (CE, 2009), teniendo en
cuenta que estas cifras suponen que todas las personas en edad de trabajar se encuentran
verdaderamente en un empleo activo. No es éste el caso en la actualidad, y es improbable
gue sea asi en el futuro, lo que implica que en las décadas venideras una menor poblacién
en edad de trabajar tendra que sostener a una mayor poblacion inactiva. El asunto de la
sostenibilidad financiera es, por tanto, sin duda alguna, de gran importancia, pero para
todos los regimenes de todas las regiones existe igualmente una necesidad de garantizar
gue los regimenes sean politicamente sostenibles (legitimos y bien gobernados) y
socialmente sostenibles (inclusivos y relevantes).

Existen algunas evoluciones y tendencias mencionadas en este informe que son
relativamente nuevas. En algunos paises, sobre todo de Europa, el aumento de los costos
de los sistemas publicos de pensiones condujeron a reformas proactivas que apuntan a
influir en el comportamiento humano, por ejemplo, disminuyendo los incentivos que
alientan una jubilacion anticipada. En Europa, tales esfuerzos orientados a reducir la
jubilacién anticipada, alcanzaron recientemente un cierto grado de éxito. Sin embargo,
gueda por ver si seguira esta tendencia. A su vez, las reformas de la asistencia sanitaria
para promover una cultura de la atencién primaria de la salud preventiva, que, con toda
probabilidad es también motivada por preocupaciones de mas largo plazo en cuanto al
aumento de los costos de la asistencia sanitaria, pueden traducirse en ahorros positivos en
el caso de otros regimenes de prestaciones monetarias. En el caso de todos los regimenes
de seguridad social y de asistencia sanitaria, es cada vez mayor la necesidad de lograr
instituciones de elevado rendimiento que sean capaces de prestar servicios de calidad de
forma consistente y mensurable. Las reformas que mejoran la gobernanza de todos los
aspectos de la administracion y del otorgamiento de los beneficios actian no sélo para
mejorar la eficiencia y la eficacia mensurables de estos regimenes, sino que deberian
incentivar una mayor transparencia y, por tanto, una confianza del publico en las
instituciones que tienen el mandato de ponerlos en funcionamiento.

Estos ejemplos citados de una evolucion y unas tendencias relativamente nuevas, vienen a
ilustrar claramente una serie de temas transversales que actlan para agrupar todas las
tendencias y evoluciones del periodo actual, y que se presentan en este informe (véase el
recuadro 1.3.).

Estos temas transversales se derivan del marco de la Seguridad Social Dindmica, siendo,
asi, un producto de las evoluciones y tendencias globales previamente observadas y
continuas. También se encaminan a brindar orientaciones para ayudar a dirigir la seleccion

% El ratio total de dependencia se calcula como la poblacion menor de 14 afios de edad mds la poblacién de mds de 65
afios de edad, dividido por la poblacién de edades comprendidas entre los 15 y 64 afios.
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de opciones por parte de los responsables de las decisiones en materia de politicas, en la
medida en que encuentren soluciones a los desafios que suponen el logro de mejoras en
el disefio y el desempefio operativos de las instituciones y los regimenes de seguridad
social.

Existe un elemento de incertidumbre en torno al patron de mas largo plazo de la evolucion
y las tendencias de la seguridad social. Esto se deriva de las influencias de los muchos
desafios que afronta la evolucién global, asi como de la inmediata incertidumbre en torno
al ritmo y a la escala del crecimiento econdémico futuro. Aunque la incertidumbre fue en
aumento por el reciente periodo de crisis global, es, no obstante, algo que hubiese existido
con independencia de la recesién econémica.

A pesar de todo, la seguridad social debe continuar evolucionando para garantizar el
desarrollo de instituciones y regimenes mas accesibles, sostenibles y de alto rendimiento.

Con el objetivo de que de las reformas de la seguridad social, tal como las concibe la AISS,
ocurran de manera mAas sistematica en sus organizaciones miembros, los objetivos
definidos de la Seguridad Social Dinamica deben corresponderse con las prioridades
nacionales en materia de politicas o, cuando menos, ser coherentes con las mismas. En
este sentido, no es menos importante contar con una voluntad politica sostenida. Como
pone de manifiesto el cuerpo principal de este informe, en muchos paises, en mayor o
menor medida, todo esto puede ya estar sucediendo.

Sin embargo, ello no significa que no se pueda hacer mas. Tal como se subraya con
firmeza en las evidencias de este informe, las instituciones de seguridad social tienen la
gran responsabilidad de entablar, de manera proactiva, debates en torno a las politicas
nacionales, tan plenamente como lo permitan sus mandatos. Actuando asi, pueden realizar
otra contribucién positiva al objetivo de lograr una seguridad social para todos.
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CAPITULO. 2

Extension del acceso ala cobertura

La mayor parte de la poblacién mundial no tiene acceso a una cobertura amplia de
seguridad social y el acceso a la misma, en tanto que derecho humano fundamental,
deberia ser universal. En términos practicos, y tal como lo confirma la recesién mundial de
estos Ultimos tiempos, el acceso a la seguridad social ofrece una serie de beneficios
sociales, econémicos y politicos que contribuyen a la cohesion social y la estabilidad de las
sociedades. Consecuentemente, la extensién del acceso a la cobertura de seguridad social
también supone una contribucién hacia el avance de las sociedades.

La Asociaciéon Internacional de la Seguridad Social (AISS), a través de esfuerzos
mancomunados de sus instituciones y organismos de seguridad social miembros, participa
activamente en las iniciativas destinadas a lograr la extension del acceso a la cobertura.

Los resultados presentados en este capitulo se basan en gran medida, pero no
exclusivamente, en los resultados del importante estudio internacional de la AISS, “Estudio
sobre el examen de los conocimientos actuales en materia de cobertura de seguridad
social”, finalizado en 2009.

Existen tres dimensiones principales del concepto de cobertura de la seguridad social. La
primera y mas importante es la de las categorias de personas cubiertas: los asegurados,
sus dependientes y los beneficiarios. Las otras dos dimensiones se refieren i) al alcance de
la proteccion brindada, esto es, el acceso a la atencion de salud, las pensiones de vejez,
las prestaciones de desempleo o de accidentes de trabajo y las prestaciones familiares, y
i) al nivel de proteccion, que guarda relacion con el concepto de adecuaciéon (van
Ginneken, 2010). La extension de la cobertura de seguridad social también es una cuestion
de identificacion y eliminacién de los obstaculos que impiden que los individuos gocen de
sus derechos establecidos por la ley, ya sea en parte o en su totalidad. Dichos obstaculos
pueden, por ejemplo, ser institucionales, geogréaficos o estar vinculados al género, la
cultura o la alfabetizacion.

Cuestiones y desafios regionales

Los desafios que plantea la extension del acceso a la cobertura de seguridad social
requieren voluntad politica y a menudo reflejan el nivel de desarrollo econémico de un pais
y las especificidades nacionales. Pese a ello, existen una serie de cuestiones y desafios de
politica mas amplios que son comunes a las regiones.

Africa

En los paises africanos de ingresos medios, entre el 40 por ciento y el 70 por ciento de la
poblacién esta cubierta por la seguridad social. Sin embargo, en los sistemas de pensiones
de Argelia, Marruecos y Tunez, por ejemplo, se plantea el nuevo desafio de la
sostenibilidad financiera de los programas. Aunque las caracteristicas de los desafios que
enfrentan estos paises son diferen-tes, algunas de las cuestiones que deben tratarse son
la fragmentacion institucional, que se traduce en elevados costos administrativos, los
problemas de cumplimiento del pago de las cotizaciones, las consecuencias financieras del
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envejecimiento de la poblacién y las prestaciones excesivamente generosas de las
pensiones.

En los paises de ingresos bajos de Africa subsahariana tan solo entre el 5 por ciento y el
10 por ciento de la poblacion activa suele estar cubierta por los planes obligatorios de
seguridad social o los fondos nacionales de previsiéon. La cobertura suele ser forma través
de pensiones a los funcionarios publicos y empleados de las grandes empresas privadas
(formales). La mayoria de éstos paises tiene dificultades para extender la cobertura del
seguro de pensiones por tres razones, a saber: i) el empleo en la economia formal no
aumenta o apenas aumenta, ii) los trabajadores de la economia informal generalmente
consideran que la cobertura de la atencién de salud tiene mas prioridad que la de las
pensiones, VY iii) los trabajadores de la economia informal tienen una capacidad limitada
para contribuir a los regimenes for-males de la seguridad social.

Los programas de pensiones financiados con cargo a los impuestos, que proporcionan un
beneficio en efectivo reducido pero perioddico, son una opcién para subsanar esta falta de
capacidad contributiva de numerosos trabajadores de ingresos bajos y del sector informal y
para contribuir a aliviar la pobreza entre quienes, de lo contrario, carecerian de proteccion
social. Mauricio esta adoptando politicas para ampliar la cobertura de forma mas general
mediante una mejor integracion del sistema de pensiones financiado con cargo a los
impues-tos y del programa de pensiones contributivas, todo ello en el marco de un sistema
de pensiones de multiples niveles.

Una de las prioridades mas importantes para los trabajadores de ingresos bajos y del
sector informal consiste en acceder a una cobertura de atenciéon de salud asequible. A
modo de ejemplo regional destacado podemos citar el caso de Ruanda que ha establecido
un seguro nacional de salud comunitario que ha permitido acceder a una cobertura
asequible con éxito y rapidez (AISS, 2008). Ruanda es un buen ejemplo de un plan que
ofrece un enfoque a medida y que ha adaptado los beneficios y la recaudacion de
cotizaciones a las necesidades y capaci-dades locales especificas (véase el recuadro 2.1.).
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América Latinay el Caribe

El desarrollo relativamente lento del estado de bienestar en América Latina y el Caribe
puede explicarse por diversos factores, tales como diferentes puntos de vista filosoéficos y

182

Comentarios de Seguridad Social N2 32
Julio, Agosto, Setiembre 2011



politicos sobre el rol que desempefia el Estado, la transicion demografica particularmente
tardia, la persistente informalidad del empleo y la capacidad relativamente baja para
recaudar impuestos y cotizaciones a la seguridad social. El desarrollo actual es
sumamente desigual: en los paises de ingresos mas bajos, menos del 30 por ciento de los
traba-jadores por cuenta ajena estan afiliados a la seguridad social mientras que en los
paises de ingresos medios, esta cifra se aproxima al 50 por ciento, y en los paises de
ingresos relativamente altos alcanza el 60 por ciento (Uthoff, 2009).

Existen paises de América Latina que han logrado mejorar la afiliacion a la seguridad
social, por ejemplo, Brasil (Ansiliero y Paiva, 2008) y Uruguay (Lagomarsino, 2009). Otro
hecho destacable ha sido la introduccion del denominado “monotributo” (pago mensual
unificado de impuestos y cotizaciones de la seguridad social) en Argentina y Uruguay. En
Uruguay, los trabajadores por cuenta propia en actividades de pequefia escala pueden
afiliarse en todas las oficinas locales del Banco de Previsién Social y de la Direccion
General Impositiva, utilizando un formulario Gnico. Luego de la afiliacion, los trabajadores
pagan un importe Unico sobre los ingresos generados en funcién de las actividades
realizadas, que cuenta como cotizacion a la seguridad social y a los impuestos. De manera
mas general, el reciente éxito del Uruguay en la ampliacion de la cobertura es fruto de las
politicas del nuevo gobierno elegido en 2005. En 2008, como resultado de las reformas de
politica integradas, el nimero de trabajadores que cotizaron al Banco de Prevision Social
habia aumentado en més del 35 por ciento.

A nivel regional, los esfuerzos destinados a aumentar la cobertura a través de regimenes
contributivos (publicos y privados) en general no han logrado la cobertura universal. Como
resultado, muchos gobiernos han decidido utilizar la financiacion solidaria basada en
ingresos fiscales para aumentar las pensiones (por ejemplo, Chile, Costa Rica), la atencion
de salud (por ejemplo, Colombia, Uruguay) y la cobertura béasica de los ingresos (por
ejemplo, Brasil), en particular para los trabajadores de bajos ingresos de la economia
informal (AISS, 2010b).

Asiay el Pacifico

Muchos paises de la region de Asia y el Pacifico han experimentado un elevado
crecimiento econémico, que ha permitido aumentar la cobertura rapidamente
(Asher, 2009a). Algunos paises han ampliado recientemente la cobertura a los
trabajadores que no gozaban de una cobertura suficiente, incluidos los trabajadores por
cuenta propia (por ejemplo, Republica Islamica de Irdn, Jordania) y los trabajadores
migrantes y expatriados (por ejemplo, Emiratos Arabes Unidos, Sri Lanka). Otras reformas
nacionales han tratado de mejorar la cobertura de todos los ciudadanos, incluidas las
personas de edad (por ejemplo, Maldivas). También es importante destacar que se han
adoptado medidas encaminadas a logar la cobertura universal de salud en la Republica de
Corea, Filipinas y Tailandia (AISS, 2009). La Republica Popular de China ha
experimentado recientemente un rapido progreso en la extension de la cobertura en todas
las ramas de la seguridad social, particularmente en la poblacién de las zonas rurales
(véase el recuadro 2.2.).

183

Comentarios de Seguridad Social N2 32
Julio, Agosto, Setiembre 2011



Fams Cabariurs Lohnrtary Bummantba

du ln mgurided an 2083 an 200¥ i Ls cobwrbarn
m=ial Imitarsal mrlleang) du 2005 w DOOF [
Peraizrm 1] 48 L]
amrctn de misd 18% i 553
Zmirplsa hlii] Y bl
Acrdurie bboral @ L 2
Matwrmidad L ¥ 19

Fuarier Bdaplado de feeriem ohiclian

En respuesta a la crisis, unos pocos paises proporcionaron recursos adicionales para las
prestaciones de salud (por ejemplo, Filipinas) y las pensiones (por ejemplo, Bangladesh).
Antes de la crisis, en 2006, Bahréin se convirtié en el primer Estado miembro del Consejo
de Cooperacion del Golfo que introdujo un programa de desempleo. También en 2006,
Vietnam introdujo el seguro de desempleo para los trabajadores del sector formal. Hasta el
momento, no se ha realizado ningun analisis sobre el modo de funcionamiento de esos dos
sistemas.

A pesar de todos estos esfuerzos, todavia queda mucho por hacer para extender la
cobertura de seguridad social. En particular, las consecuencias de la crisis econémica han
sido mas inmediatas y graves para los trabajadores de la economia informal, quienes
incluso antes de la crisis representaban entre el 40 por ciento y el 80 por ciento de la
fuerza de trabajo total. Ademas, la cobertura adecuada de atencion de salud se amplia a
so6lo el 20 por ciento de la poblacion de la region formada por 4,1 billones de personas.
Este es el caso, en particular, de los paises de bajos ingresos de la region, donde sélo
entre el 5 por ciento y el 10 por ciento de la poblacion se beneficia de una cobertura de
seguridad social.

Paises de ingresos altos

En la mayoria de paises de ingresos altos con sistemas de seguridad social sélidos, la
cobertura es alta en términos de personas, contingencias cubiertas y niveles de
prestaciones. Sin embargo, muchos paises de ingresos altos, especialmente en Europa27’
han sufrido considerablemente a causa de la recesion y el rapido aumento del desempleo.
La duracion de la recesién —y de sus con-secuencias, incluido el ritmo de creacién de
empleo en la recuperacion— reviste una importancia crucial y aln resta por determinar si el
flujo actual de las prestaciones de desempleo es sostenible y hasta qué punto el déficit a
largo plazo que enfrentan los regimenes de pensiones aumentara a causa de la recesion
economica.

Los paises de altos ingresos hacen frente a una variedad de desafios. El primero consiste
en aumentar la tasa de cobertura en los paises en los que no hay suficiente cobertura. A

27 , . .

La cobertura es menor en la mayoria de paises del este y sudeste de Europa, donde la transformacicn y, en algunos
casos, el desglose de sistemas de la seguridad social y el énfasis politico en las reformas econémicas a menudo han
complicado el establecimiento de sistemas nuevos y efectivos.
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este respecto, recientemente se ha logrado una reforma importante del sistema de salud
en los Estados Unidos de América. Sin embargo, se prevé que la repercusion positiva de
esta reforma sobre el nivel de cobertura no se alcance plenamente hasta, al menos, el afio
2014. El segundo consiste en mejorar y ampliar la cobertura para afrontar nuevas
contingencias, en particular la asistencia a largo plazo, para la cual la cobertura actual
sigue siendo desigual entre los diferentes paises. Dicha necesidad se plantea cada vez
con mas frecuencia ya que la poblacién de los paises de ingresos altos continda
envejeciendo. En Europa, en particular, el desafio del envejecimiento de la poblacion esta
impulsando la tendencia de algunos paises a brindar un mayor apoyo financiero a las
familias que tienen hijos. Esta tendencia suele estar relacionada con la iniciativa de
fomentar y facilitar la entrada en el mercado de trabajo de los padres, y especialmente de
las mujeres. Un tercer desafio consiste en mantener la cobertura, por un lado frente a la
presion para la reduccién del gasto publico y, por otro, a consecuencia de la tendencia
hacia un mayor grado de informalidad en el mercado de trabajo (Merrien, 2009). Un cuarto
desafio es la necesidad de contener el costo de la seguridad social y de la atencion de
salud. A fin de contener dichos costos y de mejorar las prestaciones y la opcién personal
de cada individuo, se anima a los interesados a que modifiquen su comportamiento, por
ejemplo, con respecto al aplazamiento de la edad de jubilaciéon o la vuelta al trabajo,
distribuyendo mejor las responsabilidades en materia de cuidados en el seno de la familia
y, de ser necesario, dependiendo menos de tratamientos de hospitalizacién costosos
(AISS, 2010a).

Prioridades en materia de politicas

Basandonos en la evidencia que muestran la evolucion y las tendencias registradas en los
ultimos tiempos, se pueden identificar las siguientes prioridades en materia de politicas
destinadas a extender el acceso a la seguridad social.

Extension de la cobertura de atencién de salud: El acceso oportuno a la atencion de salud
de calidad y asequible es generalmente la primera prioridad de la seguridad social para los
trabajadores de la economia informal ya que mejora el bienestar individual, contribuye al
desarrollo social y econémico y tiene un alto potencial de prevencion de la pobreza. Ron
(2010) muestra que las instituciones de seguridad social proporcionan un claro valor
afiadido en la ampliacion de la cobertura de salud a través del seguro social de salud.

Extension de la cobertura de pensiones a través de la interrelacién de regimenes: La
cobertura de las pensiones es generalmente una segunda prioridad clave. Asher (2009b)
muestra que se necesitan pensiones sociales o algun tipo de asistencia social para reducir
la pobreza entre las personas de edad en los paises de ingresos bajos y medios, lo que
puede lograrse de forma adecuada mediante la adopcién de un sistema de pensiones de
multiples niveles adaptado a las circunstancias particulares de esos paises.

Extension de la cobertura de los regimenes de desempleo: Las prestaciones de desempleo
constituyen un elemento clave en cualquier sistema de seguridad social global. En vista de
la actual crisis del empleo y del uso de programas de desempleo como respuesta a la
crisis, es probable que la proteccion por desempleo sea cada vez méas importante en los
proximos afos, especialmente en los paises de ingresos medios y altos.

Establecimiento y extension del seguro de asistencia a largo plazo: En casi todos los
paises la proporcion de la poblaciéon vulnerable y de edad es cada vez mayor, al igual que
la prevalencia de enfermedades crénicas y la necesidad de asistencia a largo plazo. El
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establecimiento o la extensién de sistemas de asistencia a largo plazo es una prioridad
clave, ya que puede tener consecuencias financieras importantes para los individuos y las
sociedades.

Facilitacion del acceso a una adecuada cobertura de seguridad social de los trabajadores
migrantes: A pesar de que los flujos migratorios han aumentado en la economia
globalizada, muchos migrantes (en especial mujeres) no estan cubiertos ni en su pais de
empleo ni en su pais de origen. En particular, los migrantes sur-sur no tienen
practicamente ninguna cobertura de seguridad social (Sabates-Wheeler, 2009). Los
migrantes también pueden perder derechos adquiridos respecto de las prestaciones
después de trasladarse a otro pais, a menudo debido a la ausencia de acuerdos bilaterales
o multilaterales de seguridad social. Por consiguiente, es fundamental buscar soluciones
para ampliar la cobertura a los trabajadores migrantes y con ello beneficiar a un grupo
sumamente vulnerable y cada vez mas numeroso de la poblacién mundial.

Lecciones aprendidas

Una observacion general es que las prioridades en materia de politicas para ampliar el
acceso a la cobertura dependerdn del nivel de voluntad politica, la situacién
socioeconomica especifica de cada pais y la estructura institucional de su sistema de
seguridad social exis-tente. En consecuencia, la definicién de estrategias para extender el
acceso a la seguridad social y la atencion de salud siempre debe desarrollarse a nivel
nacional. Sin embargo, la ampliacion de la cobertura también puede traducirse en una
provision de cobertura para los ciuda-danos que trabajan en el extranjero, tal como lo
demues-tra el establecimiento de fondos de bienestar social para los migrantes de Filipinas
y Sri Lanka. La cobertura de los migrantes también puede requerir acuerdos bilaterales o
multilaterales entre paises. Un ejemplo reciente en este sentido es el desarrollo de un
marco juridico comin para extender la seguridad social de los ciudadanos de los Estados
miembros del Consejo de Cooperacion del Golfo, independientemente de si estan
trabajando en Arabia Saudita, El Reino de Bahrein, Emiratos Arabes Unidos, Kuwait, Oman
y Qatar. Este uUltimo ejemplo confirma una vez mas que hay que tener en cuenta la
voluntad politica. En general, y sobre la base de la evidencia reciente de ampliar y
mantener el acceso a la seguridad social, se pueden extraer una serie de lecciones (véase
el recuadro 2.3).
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1.5, Levciones para la ampliacion del accese & ka coberbara

= Em iedas lbas pakes, ol pape! del Estat on L3 proviiin de seguridad soctal e eactal, incliss para o b de
Lo peithcass che actumetion de Lo coberiura B Extado y b sochedand delben aunar b welundad politics, o condencs §
L mowiltzachin, y Sambibin Hens qust demmollar b recurses § la capacided para edender la cobsrtura & ena
miarera 6833  sostenizle.

= L restfbuchoress che-seguidad soctal estdn en b wanguandls & L Indclathas de exteradiin del aooeso a b abes-
bera. Ellas debssn mantensr j maforar La secaidackin y cabiaraa (Thiam, 2009 y participan en b pecesas de
nclustitnn e grupres S Srabiajadene: dificlles de cubri. Mo se peide legrar una amplla cobertura de L poblaciia
sin un buen fencinamients g bos shitenas & recaudaciin de catizaciones. B8 ebd satide, b russ sabgls
dir L2 AUSS o La emteredin de o cabsertiara sendrd que nealizar una W tante contribucibn, gue debssa cone-
plementar b adtidades de La Organizackin iateraaciomal del Trabajo ¥ b Mackanes Usides e el desarollo del
“pise de prosecciie sectal”. EL incumplimiento y la evasin son problemas impartanies y dificles de esiimar que
Ehene coreCLenlas raves para b adecuaciin de La proteccidn y ka legitimidad seclal y fisanciera g los regimenes
de: seguridad soctal —sebre fode en ke pakes de Ingres Bajid j medise=. Algenas instiuciones: de sequridad
soctal estdn cadda ez mids ineelucradas en b adwiskanacién de prestacione: de asktencia sodial, come &5 el G
de las prestaciones famillares en Uruguay (Lagemassing, 20090, y en el desamelbe de & politica saclal, por lo que
= segeridad soctal st blen coodinada oo odvas potiiicas de demimolly, a las que fanbién apoy,

= Es Imperiante contar oon extadistics Mables y comparabrles sobre La cobertera de La seguridad seclal para gee Las
politicas nacienales & istemacimales san eficaces 7 ooniribugan 2 la estensidn de la cobertera. Un sance pes-
tiva censiatia en definir & inpulsar usa esabegla glabal para recoger estadiiticas de forma periddica sobre la
coberiura d¢ L segeridad sochl.

= El desablo cres para b esiraieglas de esensién de b coberiera coralite #n bemeficlar 3 lss grandes grupos de
trabajadores de a ecmomia indermal y 2 ses famdlias, esto o5, les trabajadanes demarioos, |og irabajadones por
cuenta propla, las irbajadens: de emprendimienios tamiflases y s irabajadones pom osalificadon que irabafan
OB STl [eCarias o sin oonirate, en seciones come la agricelivna y k construcchis, Les wabajadene: migran-
tes plantean desafion especiales 2 e especie. Se pusds Qubrlr 3 los grupes: de pobladis 2 wavis de enleqees
especifics ¥ personalizados qee adaptan ks beneficle: y Lo recaudaciin de cottracione: 3 us necesidades y capa-
cidases ceniribetivas. EL recenecimiens del deneche a L seguridad sockl i 5 &l cao en 2 Constituchin del
Bracll) e um meeefio eficaz para apeyar lac ecleern de ampliackin de la cobestura, en particutar nespecis de les
grapeas e son welrerales 3 b pebreza (Ovier, 20081
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CAPITULO.3

Garantizar la sostenibilidad

Al debatir la cuestiébn multidimensional de la sostenibilidad de la seguridad social, se
pueden identificar facilmente tres elementos fundamentales y relacionados entre si: los
regimenes de seguridad social deben ser financieramente, socialmente y politicamente
sostenibles.

La sostenibilidad financiera hace referencia a la necesidad de combinar los gastos
previstos de los costos administrativos y los pagos de prestaciones con los ingresos
esperados, incluyendo cotizaciones de empleados y empleadores, transferencias fiscales,
ingresos devengados por inversiones y excedentes de fondos de reservas. De lo contrario,
la incertidumbre respecto de la sostenibilidad financiera de los regimenes contributivos
implicaria un rol més importante de las finanzas publicas. La sostenibilidad social hace
referencia principalmente a la necesidad de una gobernanza participativa, en la que todos
los actores involucrados puedan participar en la economia politica de las reformas con el
objetivo de influir en los cambios estructurales y promover o defender sus intereses La
sostenibilidad social también exige que los regimenes de la seguridad social sigan siendo
adecuados para hacer frente a los riesgos del ciclo de la vida y a las necesidades de
subsistencia de las poblaciones, aspectos que contribuyen, sin lugar a duda, a intensificar
la cohesion social de la sociedad. La sostenibilidad politica se centra en la legitimidad
institucional de la seguridad social. Al incluir elementos relacionados con los conceptos de
sostenibilidad financiera y social, la sostenibilidad politica hace referencia a la necesidad
esencial de garantizar la “buena gobernanza” de todos los aspectos de la reglamentacion y
la gestion de los regimenes de seguridad social. Para la AISS, la buena gobernanza se
relaciona con los principios de rendicion de cuentas, transparencia, participacion,
previsibilidad y dinamismo.

El presente capitulo se centra en cuestiones relacionadas con la sostenibilidad financiera y
social de la seguridad social y hace hincapié en la reciente evidencia de la evolucién y las
tendencias en estas dos esferas. La cuestion de la sostenibilidad politica se aborda en el
capitulo 4 en relacion con el objetivo mas amplio de crear instituciones de seguridad social
de alto rendimiento.

Regimenes financieramente sustentables

El equilibrio financiero a largo plazo es un objetivo esencial de los regimenes de seguridad
social, lo que exige una consideracion adecuada de los aspectos socia-les, institucionales,
demograficos, econémicos, actua-riales y financieros que determinan sus pardmetros asi
como la necesidad que puede existir de una reforma. Las perspectivas financieras a corto y
medio plazo también deben monitorearse detenidamente debido a que la salud financiera
de los regimenes de seguridad social puede verse directamente comprometida por las
fluctuaciones adversas del mercado financiero, en caso de regimenes de capitalizacion
parcial o total, o por las fluctuaciones econdémicas a la baja, que reducen los ingresos
devengados por inversiones, las cotizaciones y los ingresos fiscales, al tiempo que
incrementan el gasto en prestaciones y atencion de salud.

En los ultimos afos, los regimenes de seguridad social y atencién de salud en los que se
han efectuado reformas destinadas a garantizar su sostenibilidad financiera han
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experimentado cambios en tres ambitos principales. En primer lugar, las reformas han
tratado de combinar de forma Optima el activo y el pasivo de los regimenes de
prestaciones en efectivo, o que se ha logrado gracias a la ampliacién de periodos de
cotizacion, el aumento de la edad de jubilacion, la supresion de incentivos para la jubilacién
anticipada, la reduccion de las prestaciones, las enmiendas a los reglamentos en materia
de inversiones y la creacion de fondos de reserva. En el recuadro 3.1. se presentan
algunos ejemplos nacionales de esas opciones de reforma, destacando el reciente
predominio de las reformas en Europa.

3.1, Garantzar la scstenibifidad financera

Diwanbe Lo il clags fies, s han adeptade us gran niven de medifas para ganantir b sostenibilidad Snan-

i e Lo regimenes de seguiidad seclal, algusas de log osales son:

= Aumente gradeal de a edad de Jubiaciin (luonalla, Bnnd Deresatan, Disamarca, Grecia, Hengria, Maka, Re:
piislica Checa, Tallandia y Turgela).

= Reduccién, efminaciin o adaptadin de pretacions (ustralia, Dnamanc, Hengria y Norsegal,

= Aumente del piriede de cofaciones nevesanio para recibin prestacione: (Espala, Grecla, Malta, Wicranesla, Bepi:
blica Checa y Tusgulal

= Aumente e G tea de cotackn o del falarfo considerado para fises de cotbackin (Rioenesia y Tallandial,

= Cendicienes de elegibifidad para a jubllackin asticipada mds righdss Diramarca, Espala, Grect, Malla, Baniega
¥ Repiblica Checal

= Creacitn del sisema de seguridad social iategrado de Argerting en J008, que vio odmo ol shema & coentas
Individeales del pak geedabia abserbids por ¢l sitena de separto. Dicha reforma o ha fustcade sobhe L baos de
La mezjera de la somenibiided faanclera & indupd b comversidn del capltal acemulade &n Lis csentas individeales
o U fonds de reserva a diche edeca,

[En el Ol ek

= Fte pakes han intredecido fendios de resena para lograr que les programas de seguridad seclal puedan asumis
fturas respersabifdades Senda iD8csa Nadosal de Perafones de Suscla, 20004 Repéb¥ica Fopular de China
Zelandla Fondo de peralones, 0011 Folosts Fendo de Reserva Demogrifica, 2002% Australia {Fende para el
Feluse, 2006, y fegeating [Fosds de Reserva del Soema PAYG, 2007).

= g paless con regimenes de peasiones bamdes en coentas Individuates sbilgatoris (Aedvalia, Chile, Eidesaguia, Es-
bl Hong Kareg (08iaal, Hurgrla, Letsnis, Médos, Pendy Suech) han intsedudids rebamas qee permilen apclones e
Irwverskén, edrateghn de Irversidn poe-programadas v Ubertad de eleccidn. Dichas Infclathas tenes por obifeto proper
clenar a ks afffados una mefor combinaddn resgarend miesiz dutante teda s vida, Ieftande sl volatifdad de s
presadiones y reduckends a necesidad d¢ Islenendones pltlicas para garantbar un nikel ivinimg de presadiones.

En segundo lugar se han revisado las politicas de financiacién de los regimenes de salud.
Algunas reformas se han centrado en la busqueda del equilibrio adecuado entre las
asociaciones publico-privadas y los gastos preventivos y curativos. Otras han tratado de
lograr una mejor equidad en la financiacion y las medidas para contener los costos de
atencion de salud, sin afectar los niveles de cobertura y de calidad. Las reformas de salud
también se han centrado en la creacion de un seguro de salud comunitario y basado en
mutuales.

En cuanto a la tercera linea de reformas, en algunos paises se ha reconsiderado la opcion
de los mecanismos de financiacion, a menudo a través de un uso mas integrado de los
componentes de financiacion fiscal junto con los enfoques contributivos.

La sostenibilidad financiera de los programas de seguridad social no debe examinarse de
forma aislada sino que debe considerarse como un componente importante de un
desarrollo humano y un progreso socioeconémico mas amplios. En este sentido, los
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ministerios que trabajan en diferentes ambitos deben reconocer alin mas que es
beneficioso coordinar sus respectivas medidas de politica para garantizar un amplio “nivel
minimo de proteccidon social” capaz de satisfacer, al menos, todas las necesidades
béasicas. Se observa con frecuencia que los gobiernos evalGan principalmente las reformas
en términos financieros, dejando los impactos sociales a menudo en un segundo plano de
analisis. Esta situacion no es ideal y puede subsanarse mediante la inclusion, desde el
inicio del proceso de reforma y en todos los debates de politica, de los ministerios del
gobierno encargados de la economia y las finanzas, y los ministerios y organismos
responsables de la ejecucion de los programas.

A fin de garantizar la sostenibilidad financiera de los regimenes y de contribuir a apoyar
cualquier esfuerzo para extender el acceso a la cobertura de seguridad social, los procesos
de politicas integradas se han convertido en una caracteristica comin de la planificacién y
reforma de la seguridad social (véase el recuadro 3.2.). Dicha integracion implica prestar la
debida atencion a la combinacion de regimenes contributivos y aquellos financiados con
cargo a impuestos, llevando asi los debates sobre la sostenibilidad financiera de la
seguridad social més alla de la relacion convencional entre cotizaciones y prestaciones. De
hecho, y teniendo en cuenta que los ingresos fiscales se han convertido en una importante
fuente de ingresos para la seguridad social en muchos paises, es necesario considerar las
estructuras fiscales y su caracteristicas particulares para que las reformas sean eficaces.
En resumen, el desarrollo de programas integrados de seguridad social requiere enfoques
integrados de politicas, incluyendo la reforma del sistema de impuestos, que deberian
ofrecer incentivos adecuados a los contribuyentes y proporcionar ingresos fiscales
suficientes para financiar los regimenes de seguridad social. Sin embargo, es importante
destacar que las tendencias actuales hacia un mayor grado de integracion no deberian
disminuir la importancia del seguro social y los valores de solidaridad y de reagrupacion del
riesgo que éste conlleva.

n 2007, Uriguary infcld us amplio didlogs sacenal sobre L3 seguridad soctl, osyes sesshades lkevaros 3 adopcidn
S wna serle de rekhan peralones g e salud, signaciones Samillanes, aktencia okl y gimen fecal. Eme
enfogus inmegrada y bacdo an &l contencs permiTh que o Goblems uregeayn estabikenca prisridades § cosrdingra las
polfticas saciales. Tambidn eulghty gue dilerentes sl del gobleme & Instiiuclones de seguiridad waclal debatieran y
sewhiaran ses mandaios 3 fn de garantbar el slongamiens adecsads de premacianes, qear tinergie § evitar supenpo
slebin de taneas. A pemr ds que &l procem S relarma no e sencille, pe Jemmocied e cumnds eulicle e Tusie vo
umbad palitics y las p s analian y Sk detenbianente, b end Iribesg; &h mabela g pegiirkdad
il pusden aportar us wakr afladide cores kerable,

Muchos gobiernos deben abordar el desafio de garantizar una financiacién adecuada para
la proteccion de la atencidn de la salud. Los paises en desarrollo tratan constantemente de
conseguir recursos adicionales para garantizar la ampliacion de un acceso adecuado a los
servicios de salud. Al aumentar los costos, los paises desarrollados enfrentan problemas
financieros importantes. Los Ultimos avances en el disefio del sistema de salud,
principalmente en los paises desarrollados, estan orientados a las cuestiones de la
sostenibilidad a largo plazo y la garantia de la eficiencia y la calidad, todo ello a la luz del
aumento de los costos relacionados con la salud debido a una variedad de factores tales
como el envejecimiento de la poblacion, el cambio de la situacion epidemioldgica que se
traduce en una mayor prevalencia de enfermedades cronicas (y la creciente necesidad de
la prestacion de cuidados que conlleva) y las nuevas tecnologias y productos
farmacéuticos (véase el recuadro 3.3.).

191

Comentarios de Seguridad Social N2 32
Julio, Agosto, Setiembre 2011



En 2008, & Seques Kadonal de Salud (Japan Fenshon Servios = P5) de Japdn g rebermed con el Bn de garantimr su
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EL Minsierio de Salud g Camboga aprobsd &l Maso Estraiégico para of Flsanclamiense de 1 Salud 2008-2015,
ooy obfeiivis corainen en prevenis [a paleera vinoulada 3 12 flia e cuidades g salued, meforar of nkeel Je &
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Tl

Desde 2008, la crisis mundial ha intensificado el debate acerca de la sostenibilidad
financiera de los regimenes de seguridad social. Los paises que contaban con programas
de seguridad social financieramente equilibrados, y por lo tanto menos dependientes de los
ingresos publicos, han demostrado ser mas flexibles para responder a los impactos
sociales negativos de la crisis. Por el contrario, aquellos que contaban con problemas
financieros y dependian de los ingresos publicos, han debido enfrentar el dilema de
restablecer de una situacion fiscal sélida o mantener niveles de gastos sociales, todo ello
en un contexto caracterizado por la presion fiscal después de la crisis y el aumento del
nivel de la deuda publica (Pino e Yermo, 2010).

La crisis también ha puesto de manifiesto el riesgo asociado al vinculo estrecho entre la
financiacién de programas de seguridad social y la fluctuacién de los mercados financieros.
Casi todos los tipos de activos se vieron afectados por la crisis y los fondos de seguridad
social y de pensiones registraron un rendimiento negativo de las inversiones de hasta -30,6
por ciento en 2008. A pesar de que el afio 2009 fue testigo de una impresionante
recu-peracion de los mercados y de que el rendimiento de las inversiones de la mayoria de
los fondos ha repuntado de manera positiva, las deficiencias en la gestion de fondos han
sido evidentes y existen razones de peso para revisar y actualizar los sistemas de gestion
de riesgos.

Regimenes socialmente sostenibles

La sostenibilidad de los programas de seguridad social exige que se cumpla una condicion
previa, esto es, que todos los actores sociales acepten que la seguridad social es una
respuesta institucional adecuada y apropiada para mitigar el riesgo y satisfacer las
necesidades sociales, independientemente del mecanismo de financiacion y del disefio del
sistema. En este sentido, la mayoria de paises considera que los regimenes de seguridad
social, asi como sus reformas, exigen un consenso entre todos los actores sociales.

En muchos paises, a fin de mantener dicho consenso, los interlocutores sociales (es decir,
las organizaciones de trabajadores y de empleadores) son aceptadas como legitimos
interlocutores de pleno derecho, junto con el gobierno, en el didlogo social. En algunos
casos, si procede, también pueden participar expertos independientes, representantes de
los jubilados y otros actores involucrados. A nivel nacional, el gobierno puede participar
activamente en el didlogo social o puede desem-pefiar el rol de facilitador. Por lo tanto, el
dialogo social se ha convertido en un componente importante de la buena gobernanza en

192

Comentarios de Seguridad Social N2 32
Julio, Agosto, Setiembre 2011



muchos paises y, por lo tanto, puede considerarse una condicidon necesaria para la
sostenibilidad social de los programas de seguridad social (véase el recuadro 3.4.).

En warlos pakis o didloge seclal o ba edablecids emd uwna plaiadoma pars o debate y los souerdes sobe nedo
wias & L3 segeridad saclal En 1990, Eqpalfia Infcld koo debabes qee condufencn 3 la adopciin del Packs de Toleds,
au Sl ol ausnde de los princdipales partides pliies y fue aprobado por o Parkamsnse en 1995, Bl Fato trata
o b camniblos: opuies o o dloena de peraslonds poblicas, conbributlvas y unbssrsabes, ¥ proparcieng &l maee
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La participacion de los interlocutores sociales en la administracion de la seguridad social es
habitual en varios paises europeos y sirve para ayudar a garantizar la legitimidad de las
reformas. En Alemania, Austria, Francia y los Paises Bajos, los regimenes de seguridad
social para los empleados se administran conjuntamente y en Dinamarca y Suecia los
sindicatos adminis-tran el seguro de desempleo. El proceso de negociacion politica implica
a instituciones del seguro social en Italia y Francia, a fondos de la seguridad social en
Alemania y a instituciones de empleo y seguridad social en los Paises Bajos (Berger y
Compston, 2002). Muchos paises en desarrollo han adoptado este enfoque (por ejemplo,
Brasil, Burundi, Camerun, Costa Rica, Ghana, Guinea, India, Jordania, Madagascar,
Marruecos, México, Senegal, Republica Unida de Tanzania y Uruguay), permitiendo asi
gue representantes de los trabajadores, los empleadores y los beneficiarios formen parte
de las juntas de las instituciones de seguridad social.

En la actualidad, existe cierta preocupacion por el hecho de que la crisis ha debilitado la
posicion de negociacion de los trabajadores, reduciendo asi la importancia del dialogo
social. Sin embargo, y desde una perspectiva mas amplia, la evolucion de otras
importantes tendencias globales, incluida la demografia, las migraciones, los mercados de
trabajo, las estructuras familiares y el cambio climético, asi como una crisis de paradigmas,
podria presentar una oportunidad politica para revertir la situacion actual e intensificar el
dialogo social en defensa de los regimenes de seguridad social. En los sistemas de
atencion de salud, por ejemplo, los representantes de los pacientes y otros actores de la
sociedad civil cada vez tienen un papel mas importante, lo que podria sugerir que la
caracteristica propia de lo que representa el dialogo social estd evolucionando. En
términos mas generales, pero no menos importantes para su sostenibilidad social, la
percepcion publica del papel positivo que desempefia la seguridad social en la mitigacion
de muchos de los impactos de la crisis ha reforzado tanto la legitimidad de una seguridad
social colectiva como los valores de solidaridad y de la reagrupacion de riesgos.

Al hacer referencia a la sostenibilidad social de la seguridad social cabe tener en cuenta un
ultimo elemento, esto es, que la seguridad social debe arraigarse en una formulacion de
politicas basadas en la evidencia y, por consiguiente, transparentes. Esto exige que las
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politicas sociales cuenten con el apoyo de estudios de viabilidad sélidos e inequivocos y
gue el gobierno necesariamente tenga un papel de liderazgo en el disefio de politicas y el
proceso de regulacion. Con frecuencia se observa que los regimenes de seguridad social
se consideren parte integral de la gestion social, econdmica y politica de los paises. Por lo
tanto, y considerandolo como un componente de la sos-tenibilidad financiera y social de la
seguridad social, se puede esperar que el rol del gobierno en la financiacién, gestion y
supervision de los programas se incremente.

Teniendo en cuenta todo lo anteriormente expresado, se pueden extraer una serie de
conclusiones de poli-tica sobre la forma mas idonea de garantizar que la seguridad social
siga siendo econdmica y socialmente sostenible (véase el recuadro 3.5.).
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CAPITULO.4

Una seguridad social
de alto rendimiento

Con objeto de desarrollar mas aun el tema de la soste-nibilidad presentada en el capitulo
3, en este capitulo se proporcionan indicadores selectivos de la evolucién y las tendencias
recientes provenientes del amplio ambito de la gobernanza —una de cuyas metas
generales es contribuir a hacer realidad una seguridad social de alto rendimiento—. En
primer lugar, se abordan los esfuerzos en materia de gobernanza desplegados para
mejorar la calidad de los servicios prestados por el personal de las instituciones de
seguridad social, y se ponen de relieves algunos de los desafios que plantea la gestion
estratégica de recursos humanos a los que se enfrentan cada vez mas dichas
instituciones. En segundo lugar, se presenta el pensamiento reciente sobre los desafios
gue plantea la gobernanza estratégica que trae aparejados el uso de las Tecnologias de la
Informacion y Comunicaciones (TIC).

Las practicas de gobernanza pueden variar considerablemente entre las distintas
instituciones nacionales de seguridad social. En general, esta diversidad radica en sus
diferentes historias politicas, socioeconémicas y culturales. A pesar de estas diferencias, el
caracter obli-gatorio de la seguridad social le imbuye de confianza publica, lo que deberia
obligar a los gobiernos a asegurar que los regimenes y servicios sean financieramente
saludables (financieramente sostenibles), sean capaces de responder de un modo
incluyente y apropiado a las necesidades de proteccién social en continua evolucién de las
poblaciones (socialmente sostenibles), y se gestionen de una manera eficiente y equitativa.
Unidos, estos elementos contribuyen a la legitimidad institucional y, por tanto, a la
sostenibilidad politica de la seguridad social.

La adopcién de un marco de buena gobernanza por parte todas las instituciones de
seguridad social deberia apoyar el logro de sus objetivos institucionales con miras a
asegurar que los regimenes de seguridad social sigan siendo apropiados y respondan
permanente-mente a las necesidades cambiantes de las personas y de la sociedad. A este
respecto, la Asociacion Internacional de la Seguridad Social (AISS) ha elaborado unas
Directrices de buena gobernanza (AISS, 2010c). La elaboracién de las Directrices es
sumamente oportuna: el reciente periodo de crisis ha servido para recordarnos claramente
la necesidad de una buena gobernanza con el objeto de asegurar mejor tanto la
sostenibilidad financiera como politica y social de todas las instituciones y regimenes de
seguridad social.

El concepto de buena gobernanza reflejado en las Directrices se asocia a los principios de
rendicion de cuentas, transparencia, participacion, previsibilidad y dinamismo. En la
practica, esto significa que los administradores de los regimenes deberian, por ejemplo,
rendir cuentas con respecto al logro de los objetivos de la seguridad social; que se tomen
medidas para garantizar la sostenibilidad de los regimenes; que los fondos e inversiones
de los regimenes se gestionen con prudencia; que los costos operativos se mantengan a
unos niveles eficientes, y que se proporcione una proteccion adecuada, un servicio de
calidad, e informacion y educacién utiles a las partes interesadas, para que puedan
participar efectivamente en el régimen.
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Gestién de recursos humanos y prestaciéon de servicios

La gestion de recursos humanos —contratar, formar, orientar, conservar e indemnizar de
manera apropiada al personal calificado y competente— es fundamental para la buena
gobernanza de todas las instituciones. Una fuerza de trabajo capaz es un motor clave de
unas instituciones de seguridad social con un alto rendimiento: los trabajadores que
consiguen el méximo rendimiento tienen mas posibilidades de contribuir de manera
positiva a los aspectos clave de la gestion del riesgo, del cambio y la innovacion.

Las instituciones de seguridad social estan desarrollando las calificaciones de su fuerza de
trabajo con miras a prestar servicios mas accesibles, transparentes, solidarios y eficientes.
Mediante el uso apropiado de la formacion en materia de liderazgo, programas de gestion
del rendimiento, procesos de trabajo normalizados, sistemas transparentes de
compensaciéon y reconocimiento, y una comunicacion adecuada, se prepara a los
trabajadores para prestar unos servicios de calidad a las poblaciones cubiertas,
convirtiéndose asi en motores dinamicos del cambio en la institucion. Es importante
destacar que dicha evolucion reciente puede observarse en todas las regiones.

Africa: La Caja Nacional de Seguridad Social (Caisse nationale de sécurité sociale —
CNSS) de Gabon ha combi-nado la utilizacion de una gestion cultural y participativa, y la
introduccion de nuevas TIC para lograr un aumento considerable de la eficiencia en el
pago de las prestaciones y la recaudacion de las cotizaciones. El Instituto de Seguridad
Social y del Seguro Nacional (Social Security and National Insurance Trust — SSNIT) de
Ghana se ha propuesto mejorar el servicio de atencién al cliente brindando formacion a sus
empleados sobre procedimientos adecuados del servicio al cliente y estableciendo nuevos
centros de servicio al cliente y servicios de asistencia en las sucursales centrales. La
aplicacion de contratos basados en el rendimiento en el &mbito de la gestién de sus
recursos humanos ha permitido a la Caja Nacional de Seguridad Social (National Social
Security Fund — NSSF) de Kenia mejorar considerablemente su prestacion de ser-vicios. El
Régimen Colectivo de Asignaciones de Retiro (Régime collectif d’allocation de retraite —
RCAR) de Marruecos ha adoptado un sistema de Gestion de Calidad Total que refuerza su
orientacion al cliente, el espiritu de equipo, la toma de decisiones a nivel local, la gestién
participativa, y un enfoque empirico de la formulacion de politicas, al tiempo que
racionaliza los procedimien-tos y reduce los problemas de interfaz de comunicacion. La
Caja Nacional de Retiro y de Prevision Social (Caisse nationale de retraite et de
prévoyance sociale — CNRPS) de TuUnez esta tomando las medidas necesarias para
obtener la certificacion ISO 9000/2001, a fin de mejorar la calidad de los servicios
prestados a sus miembros.

Las Américas: La Asociacion Mutual de Proteccion Familiar (AMPF) de Argentina, a través
de equipos multidisciplinarios, realiza visitas domiciliarias para evaluar los efectos de
decisiones anteriores y determinar las medidas que puedan ser necesarias en el futuro
para ayudar a los miembros a afrontar mejor las discapacidades funcionales. El Instituto
Nacional de Seguridad Social (INSS) de Brasil ha puesto en practica “Servicios
Programados” para reducir el tiempo de espera en las oficinas de la seguridad social y
mejorar la calidad del servicio al cliente. La Caja Colombiana de Subsidio Familiar
(COLSUBSIDIO) colabora con la Universidad PRISMA para desarrollar las calificaciones
del personal, fortalecer la cultura corporativa y mejorar el clima laboral en el lugar de
trabajo. El Instituto Mexicano del Seguro Social (IMSS) esta poniendo en practica su
Modelo de Evaluacion y Fortalecimiento de Habilidades Directivas para la Competitividad
(MEFHADIC) para asi aumentar la competencia de sus funcionarios en nueve ambitos,
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incluyendo la gestion del cambio, la toma de decisiones, la comunicacion efectiva, el
liderazgo y el trabajo en equipo. El Instituto de Seguridad y Servicios Sociales de los
Trabajadores del Estado (ISSSTE) de México realiza llamadas a los hogares para facilitar
las medidas de proteccién de la salud y las actividades de prevencion, y para permitir que
los médicos evallen los efectos del tratamiento administrado a los pacientes.

Asia y el Pacifico: El Fondo Nacional de Pensiones y Prevision (National Pension and
Provident Fund — NPPF) de Bhutan esta mejorando sus procedimientos de servi-cio con
miras a prestar un servicio rapido y de calidad a sus miembros. El Sistema de Seguridad
Social de los Empleados (JAMSOSTEK) de Indonesia ha introducido un Sistema
Autorregulador de Garantia de Calidad para hacer frente a la desafiliacion mediante la
reestructuracion de sus procesos de negocio con el objeto de prestar servicios de atencion
de salud de calidad. La Institucién de Seguridad Social (Social Security Corporation — SSC)
de Jordania ha establecido un Sistema Corporativo de Evaluacion del Rendimiento que ha
aumentado la productividad de los trabajadores y el grado de satisfaccion de los clientes, y
ha reducido el tiempo de procesamiento de las solicitudes.

Europa: La Oficina Nacional de Asignaciones Familiares para Trabajadores Asalariados
(Office national d’allocations familiales pour travailleurs salariées — ONAFTS) de Bélgica
considera que su capital humano es su mayor ventaja. Su plan rector de recursos humanos
se centra en su personal, tanto como poblaciéon destinataria y como actores principales. El
Instituto Nacional del Seguro Social (Istituto Nazionale della Previdenza Sociale — INPS) de
Italia ha establecido un Servicio Movil para Personas Discapacitadas y Personas de Edad,
con miras a prestar servicios a domicilio a estas perso-nas, y ha introducido procesos de
trabajo normalizados, asi como también un Marco Comun de Evaluacion a fin de mejorar
los servicios prestados a sus miembros. La Caja Nacional Suiza de Seguros en Caso de
Accidentes (Schweizerische Unfallversicherungsanstalt — SUVA) ha establecido un sistema
de Gestion de Nuevos Casos que ha permitido reestructurar totalmente su sistema de
gestion de solicitudes, al optimizar los procesos e incluir a los representantes de todos los
clientes y partes interesadas que intervienen en el proceso.

A pesar de estos numerosos ejemplos, el objetivo de gobernanza de muchas instituciones
de seguridad social de orientar mejor su personal con el propésito de mejorar todos los
aspectos de la calidad del servicio se vera desafiado sin duda por los efectos del
envejecimiento de la fuerza de trabajo de los servicios publicos. En los paises de ingresos
mas altos en particular, el envejecimiento de la fuerza de trabajo del sector publico
planteara retos a las instituciones de seguridad social sobre la gestion estratégica de
recursos humanos cada vez mas dificiles de encarar. Durante el decenio de 1970 y
principios del decenio de 1980, el empleo en el servicio publico experimenté un rapido
crecimiento en muchos paises de altos ingresos, siendo el sector de la proteccion social
uno de los &mbitos que registré un mayor crecimiento. Muchos de los funcionarios publicos
contratados durante esos afios ya se han jubilado o estan a punto de hacerlo. Por lo tanto,
dichas instituciones perderan un porcentaje considerable de su personal actual en todos
los escalafones administrativos en el corto plazo. Asi pues, la introduccion de las mejoras
necesarias en la calidad de los servicios dependera de la gestion estratégica de recursos
humanos y de los conocimientos especializados de las instituciones de seguridad social,
incluidos no sélo los directivos, sino también, y lo que es aln mas importante en términos
de la percepcion de la calidad del servicio por los clientes, los mandos medios y el personal
administrativo encargado de atender al publico.
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Para 2020, se prevé que la Oficina Nacional del Empleo (Office national de I'emploi —
ONEM) de Bélgica perdera el 70 por ciento de sus altos directivos y una tercera parte de
su personal en todos los escalafones administrativos. En el Departamento de la Proteccion
Social (Department of Social Protection — DSP) de la Republica de Irlanda, la mayoria de
los altos directivos y de los mandos medios —aquéllos que normalmente sucederian a los
altos directivos que se jubilan— se habran jubilado antes de 2020. M&s aun, al menos el 54
por ciento del personal de todos los escalafones administrativos se habra jubilado en 2023.
De todas las instituciones de seguridad social, la Administracién de la Seguridad Social
(Social Security Administration — SSA) de los Estados Unidos posiblemente sea la que ha
venido histéricamente desplegando més esfuerzos para encarar los desafios en materia de
recursos humanos y de pres-tacion de servicios que plantea el envejecimiento de la fuerza
de trabajo. Sin embargo, el Plan Estratégico de la SSA reconoce que un importante reto
sigue siendo cémo hacer frente a la pérdida de conocimientos especializados a medida
gue los trabajadores se jubilan.

A medida que se acelere el envejecimiento de la poblaciéon en todas las regiones del
mundo, otras instituciones de seguridad social probablemente se enfrenten a una situacion
similar. Por lo general, y a fin de asegurar la mejora continua en otorgamiento de las
prestaciones de seguridad social, es preciso que las instituciones de seguridad social
participen de una forma mas dinamica en los esfuerzos desplegados para contratar y
conservar a un numero suficiente de empleados debidamente calificados, y que se
proporcione a los nuevos miembros del personal la experiencia laboral necesaria antes de
que se jubile una gran parte del personal actual (McKinnon, 2010).

Las Tecnologias de la Informacién y Comunicaciones como instrumento de
gestién estratégica

La buena gobernanza de la prestacién de servicios en la seguridad social no sélo consiste
en asegurar una dotacion de personal suficiente y de calidad, cuyos miembros estén
debidamente calificados y tengan la experiencia necesaria. Es evidente que la prestacion
de servicios también se basa en el uso apropiado de tecnologias. En los Gltimos afios, las
Tecnologias de la Informacion y Comunicaciones (TIC) han cumplido un rol estratégico en
la implementacién de los regimenes de seguridad social. La aplicacion de las TIC no s6lo
ha permitido la automatizacion de procesos, sino también la transformacion de operaciones
y servicios, por lo que ha hecho posible mejorar el rendimiento y la calidad de los servicios
prestados por las instituciones de seguridad social.

Existen cuatro areas fundamentales en las que se han realizado progresos. En primer
lugar, al permitir el acceso inmediato y procesamiento eficiente de grandes volimenes de
informacion, las TIC han contribuido de modo decisivo a mejorar la eficacia y calidad de
estas operaciones. En segundo lugar, las tecnologias han sido cruciales para la
implementacion de servicios distribuidos geograficamente, asegurando su coherencia
mediante el uso de reglas homogéneas de validacion y computo de datos. En tercer lugar,
los servicios basados en la Web de dltima generacién permiten el acceso a todos los
servicios, con independencia de la ubicacion del usuario. Por ultimo, dichos avances se
han realizado en paises e instituciones muy diversos, con independencia de su tamafio y
de su capacidad econémica.
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Sin embargo, a pesar de los alentadores resultados obtenidos y del surgimiento de
productos econdmicamente accesibles, la aplicacién de las TIC continda siendo una fuente
de preocupacion en las instituciones de seguridad social. Esto se debe principalmente a
gue los sistemas basados en TIC, si bien resultan cada vez mas complejos, no siempre
permiten alcanzar los resultados previstos o satisfacer sus expectativas. Asimismo, la
rapida evolucién de las tecnologias y su interrelacion afectan negativamente la estabilidad
de los procesos institucionales. Como consecuencia, se genera preocupacion sobre la
relacion costos/resultados en las inversiones en tecnologias, asi como incertidumbre con
respecto a los mejores métodos para desarrollar unas aplicaciones de las TIC que sean
satisfactorias. En este contexto, el analisis de las experiencias existentes permite identificar
una serie de factores de éxito en la aplicacion de las TIC en la seguridad social.

Un factor de éxito es elaborar un plan estratégico para el mediano plazo, en el que estén
contemplados tanto los aspectos funcionales como de las TIC, y que establezca un
conjunto de directrices para la tecnologia y las aplicaciones. Este enfoque presenta
multiples ventajas. Por una parte, permite que los proyectos aprovechen las nuevas
tecnologias a medida que estén disponibles, promoviendo una mayor integracion de las
mismas. Por otra parte, desde la perspectiva de la gestién de las TIC, dicha planificacion
permite anticipar medidas técnicas, presupuestarias y administrativas necesarias, Yy
asociarlas a metas estratégicas. Asimismo, al tener en cuenta los nuevos requerimientos
de los usuarios y la evolucién de las tecnologias, la planificacion a mediano plazo permite
tomar las disposiciones necesarias para mantener las aplicaciones, permitiendo utilizar
objetivos funcionales para impulsar la innovacion tecnoldgica. En este sentido, los
llamados Modelos de Negocio resultan instrumentos clave para llevar a cabo este proceso
de planificacién conjunta, ya que especifican los principales procesos organizativos y los
requisitos en materia de informacion, y facilitan la coordinacion entre las actividades
fundamentales y las TIC (véase el recuadro 4.1.).
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Otro factor de éxito resulta ser el uso de tecnologias estandar y de productos
interconectables o “interoperables”. Este enfoque, al promover una diversificacion
controlada de los productos de las TIC, permite a las instituciones hacer frente al riesgo de
dependencia de la tecnologia. Por ejemplo, si bien la utilizacién de productos de TIC de un
solo proveedor facilita la interconexion de los productos, aumenta asimismo el riesgo de
gue las organizaciones dependan constantemente de los mismos. Por lo tanto, utilizando
productos de diferentes proveedores que son interconectables, la institucién puede
resolver la integracion de tecnologias heterogéneas y reduce la dependencia de
proveedores Unicos. Asimismo, este enfoque fortalece la capacidad para hacer frente a la
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evolucién tecnolégica, ya que se aumentan las opciones disponibles en relacién con los
productos que pueden utilizarse en el futuro.

La evolucion observada en los Gltimos afios muestra algunas tendencias destacadas en lo
que respecta a la aplicacion de las TIC en la seguridad social. La primera es la aparicion
de mecanismos de comunicacion basados en la Web para mantenerse en contacto con los
usuarios de la seguridad social. En la actualidad, es dificil encontrar una institucion de
seguridad social que no tenga un sitio Web, ya que la prestacion de servicios basada en
las tecnologias Web constituye una tendencia generalizada. Una segunda tendencia es la
evolucion del uso de las TIC, pasando de sistemas aislados y asociados a departamentos
0 secciones, a sistemas integrados establecidos en toda la institucién. La implementacién
de sistemas integrados, si presenta complejidades importantes, resulta justificada ya que
también presenta ventajas para la institucion acerca de la accesibilidad a la informacion y
de la calidad de la misma, asi como de la interconectividad funcional (véase el recuadro
4.2)).

A pesar de las importantes evoluciones, la aplicacién generalizada de las TIC en la
seguridad social sigue planteando desafios diversos. Las formas de proveer servicios de
calidad a todas las personas sigue susci-tando debate ya que la heterogeneidad de los
usuarios impide adoptar enfoques Unicos para resolver la interacciéon entre ellos y los
sistemas. Por otro lado, la provision de prestaciones de seguridad social resulta cada vez
mas compleja y tiende a basarse en mudltiples instituciones, lo cual da lugar a que surjan
nuevos requerimientos y a que se necesiten plataformas tecnoldgicas mas eficaces. En
general, dado que estos retos exigen la aplicacion de sistemas mas complejos y costosos,
las instituciones quisieran poder reutilizar soluciones ya experimentadas, que permitan la
reduccion de los riesgos y costos. Lamentablemente, la falta de normalizacion de los
procesos de seguridad social dificulta la reutilizacién de soluciones de las TIC.

Un balance general muestra que el aporte que han realizado las TIC en la seguridad social
es sumamente positivo, ya que han desempefiado una funcién estratégica en el desarrollo
de los regimenes sociales en todo el mundo. En la mayoria de los paises seria impensable
en la actualidad que los regimenes de seguridad social pudieran funcionar sin recurrir a las
TIC. No obstante, aiun queda mucho por hacer para crecer al mismo ritmo que la
tecnologia, cuya evolucién es constante, y avanzar al mismo paso que las diferentes
necesidades en continua evolucion de las instituciones de seguridad social y las
poblaciones cubiertas.
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4.2, Sistermizs integrados en Arabia Saudita
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rechos, Tamblén se pretende con <o superar ks difcullades enper Imentadas o mejorar ol sietema anteriar, on el que
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gestion de blenes. Al gestienar todas las actividades Tundamestales y adminisiachas) e un mars unificads & In-
tegrada, ol SRS ha permitido a b G051 siegrar procsos v oimos shiemas sdsientes. Bl SIAIS tambsién ha pemitide
sedech La duracibn de s procesos aperativg (por sempls, la durackén de las Sanmociones s ha reducide: un 50
por chemin) y ha aumentads L eactiud de les datos. En general, el SIMIS ha pemliide 2 La GOS) mejerar L calidad
e su servicio, &l como L selackin entre bas Ingresos provenientes de las cottradiones ¥ los costos admisicrabives, y
avrrencar b eficiencls adminioraliva.

Conclusiones

La experiencia de la evolucién y las tendencias recientes presentadas en este capitulo y en
el capitulo anterior evidencia los esfuerzos continuos por crear instituciones de seguridad
social de alto rendimiento y bien gobernadas. En estos esfuerzos, esenciales para la
sostenibilidad financiera, social y politica de las instituciones y regimenes de seguridad
social, pueden formularse una serie de observaciones finales sobre el papel que
desempefia la gobernanza (véase el recuadro 4.3.). Los datos compilados recientemente
ponen de relieve asimismo que la presion para introducir mejoras en la gobernanza ira en
aumento: alli donde las normas de gobernanza se consideren insuficientes (por ejemplo,
con respecto a la regla-mentacién y supervision financieras), existe el riesgo de que la
confianza puablica en la seguridad social se vea socavada.

= Ling feerza de irabbafo Gapaa y, por tasin, disdmica, &5 ol slements clase de las insthuclones de seguridad seclal
de: alin rendimiento y blen gobemadas. En o conteain del emajecimisin de la peblaciin, us reeve desalio pam
mianbeser L calidad de Lok servicles ertentadon al clissie serd airaer y canded var adminkiradones y dnectores de-
bidamente calficades y con experiencia e isdes las GEagos.

= El papel mds amplls en pbimines de profeccidn socil que deempeian las nsthuciones de ssquridad sodal, in-
cluida a crecienie camplefidad qee sepens olrecer prestaciones personalliadas y serdicios integrades, exige ol um
generalizade de platalor mas TIC, Inetiaklememie, it platalermas son cada ve mis complefas y oomagas, por ke
que plantean eueses desalfion operatless y en materla de goternanza.

= Sotwe L bate de usa ndmina orferada al dieste y apoyada por ¢l e estraséglon o Las TIC, & postble mejoran les
remibades adminiiratises, xf oo i wanparesci de ok reglmenes de segeridad sodal y |2 acoethilidad a les
misms, Unkdos, emas slemenas deberian aumentar La legitinidad de & sequridad soclal obligaseria y apoyar w
sostenizdlidad polltfca.
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CAPITULO. 5
Enfoques proactivos y preventivos

El objetivo tradicional y preponderante de la seguridad social de indemnizar a los
asegurados en caso de materializarse un riesgo cubierto se ha ampliado cada vez mas
mediante la inclusién de medidas proactivas y preventivas. Es significativo que esta
tendencia se haya acelerado en los Ultimos afios, en particular en las economias mas
desarrolladas, y pueden observarse una serie de nuevas caracteristicas de los enfoques
proactivos y preventivos.

En este capitulo se definira sucintamente el alcance de los enfoques proactivos y
preventivos en la seguridad social y se proporcionaran ejemplos recientes de reformas en
las diferentes ramas de la seguridad social. Asimismo, se subrayara la importancia que
revisten las soluciones de politica integrada y se proporcionara evidencia sobre las
tendencias observadas recientemente sobre reformas administrativas encaminadas a
facilitar la mejora de la coordinacion y la cooperacion, condicio-nes necesarias para el éxito
de los enfoques proactivos y preventivos.

Enfoques proactivos y preventivos
en la seguridad social

Los enfoques proactivos y preventivos en la seguridad social incluyen medidas orientadas
a reducir la eventualidad de un posible riesgo futuro, que tratan de prevenir un riesgo
identificado que tiene efectos negativos, y que pretenden prevenir la agravacion de un
evento de riesgo después de su incidencia. El objetivo comun de estos enfoques diferentes
suele resumirse como “inversion en las personas”. La creciente importancia que han
adquirido estos enfoques radica en la necesidad de encarar el desafio actual que plantea
el incremento de los costos financieros a los regimenes de seguridad social y de atencién
de salud, como consecuencia, en particular, del envejecimiento de la poblacion. Este
hecho refleja asimismo los cambios sociales, incluyendo la aparicion de ciclos de vida y de
historias de empleo individuales més flexibles y el alejamiento de los modelos familiares
tradicionales. En los paises de ingresos mas altos en par-ticular, se exige cada vez mas
gue sean las personas las que tomen sus propias decisiones, por lo que se concede mas
importancia a la responsabilidad individual.

Los enfoques proactivos y preventivos de la seguridad social estan orientados
especificamente a una serie de objetivos interrelacionados (véase el recuadro 5.1.).

Apsya o emplen.

Masjran & salud § sedwclr L depenidencia

Arbuir magonss cempetenciat y aumentar L respamatilidad indvideal
Aumentar la pesibilidad de eleocian em el dmbie g L segeridad sl
Apeya b sosteniblidad S bos segimends de seguridad sacial.

Con objeto de lograr estos objetivos, los enfoques proactivos y preventivos estan
orientados a mitigar, en la fase mas temprana posible, los principales factores de riesgo
gue afectan a las personas. Estos pueden ser riesgos que afectan a la salud, al empleo, a
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la capacidad de generar ingresos, a la empleabilidad, o que pueden conducir a ausencias
de mas largo plazo del mercado de trabajo y a la exclusién social.

Los factores de riesgo son multidimensionales y requieren una mejor coordinacion y
cooperacion de las ins-tituciones de seguridad social en la identificacion de soluciones
cada vez mas personalizadas e individuales. Por lo tanto, los enfoques proactivos y
preventivos requieren asimismo que las instituciones de seguridad social se adapten,
desarrollen nuevas capacidades administrativas y capaciten a su personal para que
adquiera las calificaciones necesarias. A nivel social, dichos enfoques constituyen un factor
importante para prevenir y combatir la exclusion social y promover la integracién a lo largo
del ciclo de vida.

Tendencias de las reformas

Si bien los enfoques proactivos y preventivos se han asociado tradicionalmente al ambito
de la seguridad y la salud en el trabajo, en el ultimo decenio también se han adoptado en
otras ramas de la seguridad social. Entre estos enfoques se cuentan, por ejemplo, una
tendencia a la gestion de casos para las personas desempleadas a largo plazo, esfuerzos
para reducir el nimero de beneficiarios de prestaciones de invalidez y para alentarles a
reincorporarse al mercado de trabajo en un empleo adecuado, esfuerzos para eliminar los
incentivos para jubilarse de manera anticipada y esfuerzos para fomentar la extension de la
vida laboral de los trabajadores de edad.

Siguiendo un andlisis de las medidas adoptadas, cabe destacar que en los Ultimos afios se
ha observado una aceleracion de la tendencia hacia la adopcién de medidas proactivas y
preventivas, de nuevas medidas innovadoras y a la puesta en practica de dichos enfoques
en un mayor nimero de ramas de la seguridad social.

Los seguros de salud también han incrementado la inversiéon en promocién y prevencién
en salud y se han centrado en la deteccion temprana de las enfermedades para asi poder
responder a una mayor prevalencia de los factores de riesgo para la salud, asi como al
incremento de las enfermedades crénicas en gran medida evitables, como la diabetes y las
enfermedades cardio-vasculares. Las instituciones de atenciéon de salud de la seguridad
social, si bien participan en los programas de promocion de la salud de la poblaciéon que
suelen estar dirigidos por organismos de salud publica, han hallado con frecuencia el lugar
que les corresponde centrdndose en la deteccién temprana de las enfermedades, la
determinacion de los riesgos y la promocion y prevencién en salud para grupos definidos
de alto riesgo. En este sentido, los objetivos son prevenir las enfermedades, evitar
complicaciones innecesarias, el sufrimiento y los costos conexos y atribuir competencias a
las personas para que puedan cuidar mejor de su salud o sobrellevar su enfermedad
(véase el recuadro 5.2.).
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Durante afios, han existido medidas proactivas y preventivas para evitar que las personas
se acogieran a los regimenes de prestaciones de invalidez de largo plazo y para facilitar la
reincorporacion de los beneficiarios al mercado de trabajo. En este Ultimo tiempo, también
se ha prestado atencién al ausentismo por enfermedad, lo que refleja una tendencia a una
intervencion incluso mas temprana. Este cambio de orientacibn se basa en el
reconocimiento de que cuanto mas tiempo permanece una persona alejada del trabajo,
mas dificil es lograr que se incorpore al mercado de trabajo y es mas probable que la
persona en cuestion acabe recibiendo prestaciones a largo plazo. Se basa asimismo en la
tendencia al crecimiento de los tipos de incapacidad asociados con frecuencia a ausencias
de largo plazo por motivo de enfermedad y en particular el incremento de los problemas de
salud mental. En este sentido, la determinacién de la capacidad de trabajo individual no se
considera tan estrictamente una cuestién de evaluacion médica en la actualidad, sino que
se considera cada vez mas una cuestion de evaluacion completa de la situacion especifica
de cada persona. Es interesante sefialar que los instrumentos del mercado de trabajo
orientados especificamente a las personas desempleadas o aquéllos utilizados para
facilitar la reincorporacion de las personas que reciben prestaciones de invalidez estan
utilizdndose en la actualidad para las personas que tienen un empleo y que gozan de una
licencia por enfermedad.

En 2008, Suecia introdujo un régimen de licencia por enfermedad més activo. La reforma
ha creado un sistema que establece plazos de tiempo definidos para adoptar determinadas
medidas encaminadas a facilitar la reincorporacion al trabajo. El sistema incluye
evaluaciones periddicas de la capacidad de trabajo realizadas por la institucién
responsable, que examina los efectos de la incapacidad de la persona en lugar de basarse
Unicamente en criterios objetivos. Es notable destacar que desde 2010 existe una
colaboracion con las oficinas de desempleo, lo que permite tomar medidas orientadas
especificamente a las personas con ausencias por enfermedad a mas largo plazo y evaluar

205

Comentarios de Seguridad Social N2 32
Julio, Agosto, Setiembre 2011



su capacidad de trabajo en relacion con otros trabajadores en el mercado de trabajo.

Con el objeto de controlar el incremento del otorgamiento de pensiones de invalidez, Suiza
decidio centrarse en las ausencias por enfermedad mediante la introducciéon de un sistema
de deteccién temprana orientado especificamente a los trabajadores que tienen una
incapacidad continua para trabajar de al menos 30 dias o quienes, por motivos de salud,
han estado ausentes del trabajo reiteradamente durante cortos periodos a lo largo de un
afo. Las autoridades responsables del seguro de invalidez examinan la situacion personal
del asegurado y determinan las medidas de intervencion temprana que deberian tomarse,
incluyendo la modificacion del lugar de trabajo, cursos de formacion, busqueda de empleo,
asesoramiento profesional y readaptacién socio-profesional. En caso de que las medidas
de intervenciéon no logren sus objetivos y si existe el riesgo de incapacidad duradera para
traba-jar, las autoridades responsables del seguro de invalidez examinan si deberian
tomarse otras medidas de rehabilitacion, como las aplicadas habitualmente a los
beneficiarios del seguro de invalidez.

En el Reino Unido se cred un sistema experimental en 2009 llamado Servicio de Aptitud
para el Trabajo (Fit for Work Service) que ayuda a las personas que gozaban de una
licencia por enfermedad a reincorporarse al trabajo con mas rapidez de lo que seria el caso
sin dicho sistema. El sistema presta apoyo coordinado —en una fase tem-prana de la
ausencia por enfermedad- a los trabajado-res que corren el riesgo de acogerse a una
licencia por enfermedad de largo plazo, a través de una amplia gama de servicios locales y
de seguridad social. Los responsables de gestionar los casos coordinan la salud y el
tratamiento, las medidas de empleabilidad y los servicios de apoyo mas generales, por
ejemplo, para ayudar a solucionar los conflictos ocasionados por las deudas, las
relaciones, la vivienda y los conflictos entre el trabajador y el empleador. A partir de abril de
2010, un cambio significativo opera en, el certificado médico, denominado tradicionalmente
“certificado de enfermedad”, que ha pasado a llamarse “certificado de aptitud para el
trabajo” o “certificado de aptitud”, que se centrard mas en aquello que la persona puede
hacer y no tanto en su incapacidad.

En otros paises europeos también se ha prestado cada vez mas atencion a la intervencion
temprana durante la ausencia por enfermedad. En Dinamarca se establecio el objetivo de
reducir el 20 por ciento las licencias por enfermedad para 2015 y en Noruega, Paises
Bajos, Fin-landia y Liechtenstein se observa una evolucién similar.

La actualidad también nos muestra una evolucidon en lo que respecta a los enfoques
proactivos y preventivos en los seguros de desempleo, a pesar de que la tendencia a
promover la reincorporacion de las personas al trabajo a través de medidas activas dista
mucho de ser reciente. Estas nuevas tendencias, que se han acelerado debido a la presion
ejercida sobre los mercados de trabajo como consecuencia de la crisis mundial, tienen en
cuenta que la reincorporacion al trabajo es cada vez mas dificil para muchos trabajadores,
incluso después de un corto periodo de inactividad.

En primer lugar, la gestion de los casos y otros enfoques que adaptan las medidas a las
personas tomando en consideracion su situacion personal especifica estan aplicandose en
un mayor nimero de paises y la cooperacién entre las instituciones publicas ha mejorado.
Es importante sefialar que cada vez es mas frecuente la aplicacion instrumentos
personalizados poco después de que una persona pierda su empleo, en lugar de hacerlo
luego de un periodo de desempleo de largo plazo; este cambio refleja, una vez mas, la
importancia que reviste la intervencion temprana. En Suecia, por ejemplo, se han
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introducido medidas orientadas especificamente a los trabajadores que han perdido su
empleo y a aquéllos que han estado desempleados Unicamente por un corto periodo de
tiempo.

La segunda tendencia importante puede describirse como casos excepcionales de
intervencion temprana lo que conlleva a realizar esfuerzos para evitar que una persona
guede desempleada, en particular para aguellas personas que se exponen al riesgo de
desempleo y/o exclusion a largo plazo, tal como los trabajadores jovenes y los trabajadores
de edad.

Los esfuerzos desplegados para prevenir el desempleo se han centrado en el
fortalecimiento de las medidas existentes o en la introduccién de nuevas medidas, a fin de
evitar los despidos y permitir a los empleadores con dificultades econémicas que reduzcan
el tiempo de trabajo de los trabajadores. Dichas medidas prevén que los seguros de
desempleo paguen al empleado una indemnizacion equivalente al valor del trabajo perdido.
Por ejemplo, en Alemania se ha ampliado el periodo en el que se tiene derecho a recibir
prestaciones de desempleo parcial en el marco del programa denominado “Kurzarbeit”,
conforme al cual los trabajadores tienen un horario reducido de trabajo y reciben una
indemnizacién del seguro de desempleo. En Eslovenia se ha introducido por primera vez la
subvencion parcial del trabajo y los empleadores deben comprometerse a no despedir a
los trabajadores como condicién para recibir esta subvencién.

Otras medidas para prevenir el desempleo, como el mantenimiento y el desarrollo de las
calificaciones de los trabajadores de edad para que resulte mas atractivo emplear a este
colectivo, se han fortalecido considerablemente. Por ejemplo, en 2008, Polonia adopt6é un
programa para promover el empleo de los trabajadores de mas de 50 afios de edad. Entre
las medidas adoptadas se cuentan incentivos ofrecidos a los empleadores para que
mantengan el empleo de los trabajadores de edad, programas para el desarrollo de las
calificaciones y medidas orientadas a los trabajadores de edad que corren el riesgo de
perder su empleo. En Alemania, se han extendido los programas de promocién para la
readaptacion profesional de los trabajadores mayores de 50 afios. Es interesante sefialar
gue la edad del grupo beneficiario para el que se han tomado estas medidas ha mostrado
una tendencia al crecimiento. Por ejemplo, en los Paises Bajos se ha reducido el nivel de
las cotizaciones a la seguridad social que han de pagar los emplea-dores en nombre de los
trabajadores de 62 afios o mas, edad en la que muchas personas en los Paises Bajos ya
estaban jubiladas hace un decenio.

El aumento de la inversién destinada a prevenir el desempleo a largo plazo y a reducir los
riesgos de exclusion en el futuro se refleja asimismo en el reciente fortalecimiento de las
medidas encaminadas a promover el empleo de los jovenes, en particular para los jovenes
con niveles de educacién méas bajos. En 2010, se introdujo en Bélgica el programa
“Empleo en Beneficio de Todos”, en cuyo marco los trabajadores mas jovenes que carecen
de estudios superiores pueden seguir percibiendo, durante un periodo de tiempo que
puede exten-derse hasta dos afios de empleo, unas prestaciones de desempleo que el
empleador puede deducir del salario, por lo que se reducen los costos de mano de obra.
La Republica Popular de China ha invertido en programas de préacticas, de formacién
profesional especial y de orientacion para estimular el espiritu empresarial de los
graduados universitarios. En Alemania, Eslovaquia e Irflanda también se han adoptado
nuevas medidas cen-tradas en el empleo de las personas jévenes.
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Los programas de prestaciones familiares también han incorporado mecanismos de
prevencion de los riesgos de pobreza crénica, mala salud y exclusion social con el objetivo
de mas largo plazo de la formacion del capital humano y de combatir la pobreza infantil. En
este sentido, las prestaciones familiares puedan reci-birse Gnicamente si se cumplen unos
criterios de comportamiento determinados, como la escolarizacién, la realizacion de
examenes médicos completos periodicos o la participacion en programas de vacunacion.
En las Américas, en particular, se observa el establecimiento de nuevos programas y la
extension de los programas existentes, por ejemplo, en Brasil, Costa Rica, Jamaica,
México y Uruguay.

La prevencion ha sido también reforzada en aquellas ramas de la seguridad social en las
gue la importancia de la prevencion se ha reconocido hace mucho tiempo. Asi pues,
algunos paises han recientemente introducido o fortalecido medidas de prevencién en los
seguros de accidentes del trabajo. Por ejemplo, la reforma del seguro de accidentes del
trabajo emprendida en Nigeria, aprobada en 2010, se centra especificamente en la
prevencion, con miras a reducir la importancia de los acci-dentes del trabajo y
enfermedades profesionales. En Bélgica se han seguido desplegando esfuerzos para
pro-mover la prevencion en lo que respecta a los acciden-tes del trabajo y las
enfermedades profesionales —-en la actualidad, las empresas con un riesgo
desproporcionadamente mayor en comparacion con otras empresas del mismo sector
deben pagar una contribucién adicional fija a su compariia de seguros, y la aseguradora
destina esta cuantia a la prevencion—. En Colombia se ha prestado mas atencion a la
prevencion mediante la introduc-cién de un “Modelo Cero Accidentes”.

En el ambito de la atencion de salud a largo plazo también se han adoptado enfoques
proactivos y preventivos. En la reforma del seguro de atencién de salud a largo plazo
emprendida en 2008 en Alemania se introdujeron los conceptos de prevencion vy
rehabilitacion, mediante la cual la institucion de atencién de salud recibe una prima si sus
esfuerzos de activacién y rehabilitacion consiguen reducir el nivel de cuidados que requiere
una persona durante un periodo de al menos seis meses.

Mayor cooperacion y soluciones
administrativas integradas

Las tendencias descritas anteriormente a una mayor inversién en enfoques proactivos y
preventivos, asi como una evaluacién mas general acerca de la situacion personal y de los
riesgos a los que se enfrentan las personas, han conducido al incremento de la
colaboracion y la coordinacion de la seguridad social, tanto entre sus ramas como con
otras instituciones gubernamentales y privadas. Dada la naturaleza multidimensional de los
factores de riesgo y las situaciones complejas a las que se enfrentan las personas
expuestas a riesgos, la fragmentacion y separacién institucional tradicional de los riesgos
entre las ramas de la seguridad social es cada vez menos evidente. Al respecto, en el
recuadro 5.3. se presentan dos niveles principales de reforma:
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La reciente evolucion de los enfoque proactivos y preventivos, como la tendencia a una
intervencion mas temprana, un enfoque mas general para hacer frente a la situacion
especifica de las personas y medidas para abordar los problemas causados por una falta
de cooperacion, ha conducido a la introduccién de grandes cambios tanto en el mandato
como en los servicios prestados por las instituciones de seguridad social. A este respecto,
sin embargo, las diferencias entre los paises siguen siendo notorias y los cambios
generales introducidos en Noruega, los Paises Bajos y Suecia aun no han tenido lugar en
otros paises, en los que la fragmentacion dificulta la adopcion mas efectiva de enfoques
proactivos y preventivos. Sin embargo, puede observarse una serie de elementos de
reforma en casi todos los paises que invierten en enfoques proactivos y preventivos en las
diferentes ramas de la seguridad social.

En primer lugar, la relacion con los usuarios (empleadores y personas cubiertas) esta
cambiando, para incluir servicios de asesoramiento y otros servicios mas perso-nalizados.
En segundo lugar, las instituciones de seguridad social colaboran mas estrechamente con
otras ramas de la seguridad social e instituciones publicas y privadas. En tercer lugar, las
necesidades en materia de recursos humanos de las instituciones de seguridad social
estan cambiando, alejandose de los perfiles mas administrativos para centrarse en perfiles
mas técnicos y de asesoramiento. En cuarto lugar, todos los cambios anteriores estén
conduciendo al surgimiento de nuevas tareas y desafios en materia de TIC, datos y gestidn
administrativa.

Conclusiones

En vista de los mayores costos administrativos que con-lleva la adopcién de unos enfoques
mas personalizados de las prestaciones de seguridad social, y debido a los estrictos limites
presupuestarios que se imponen a muchas instituciones de seguridad social, es probable
que las medidas proactivas y preventivas sigan orientandose a las personas mas
expuestas a riesgos. Si bien la inter-vencion temprana es de vital importancia para
gestionar todos los riesgos, es fundamental orientar las interven-ciones, a menudo
costosas, a aquellas personas cuya salud o empleabilidad corren un mayor riesgo. Esta
iden-tificacién y orientacion especifica de las medidas proacti-vas y preventivas hacia las
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personas mas necesitadas con miras a su aplicacion efectiva y eficiente, sera uno de los
desafios clave para la seguridad social en el futuro.

Las tendencias descritas de los enfoques proactivos y preventivos conducen a una serie de
resultados principales (véase el recuadro 5.4.)

5.4, Resultadns principales
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CAPITULO.6

Conclusiones

Los sistemas de seguridad social deben adaptarse, y hacerlo continuamente, para
responder a un mundo en permanente cambio. Por supuesto que no hay nada nuevo en
esta observacion: los sistemas de seguridad social siempre han demostrado una
importante capacidad de evolucion.

No obstante, tras la reciente crisis financiera y econé-mica, el mundo ha cambiado y lo ha
hecho de manera muy abrupta. Los impactos negativos de la crisis se representan con
frecuencia primero en términos econémicos, mientras que los impactos sociales y politicos
mas amplios no han sido menos importantes. Ademas, estos impactos afectan a todas las
regiones del mundo y no tan s6lo a aquellos paises que se supone son los mas
sélidamente integrados en la economia global.

Como consecuencia, aspectos importantes del progreso social alcanzado a escala global a
lo largo de las dos Ultimas décadas, han sido revertidos de manera espectacular. Por
ejemplo, la pobreza estaba descendiendo en el mundo, y como consecuencia de la crisis
ha aumentado nuevamente de forma significativa, especialmente en muchos paises en
desarrollo. Los regimenes de pensiones que se habian reformado para hacer frente a los
desafios proyectados de la sostenibilidad financiera que plantea el cambio demografico,
pero ahora deben enfrentarse a una baja tasa de crecimiento econémico, a niveles mas
elevados de desempleo y de déficits financieros publicos excesivos, encontrandose otra
vez en situacion de riesgo. En los paises de ingresos mas altos que pusieron en marcha
regimenes ambiciosos de reinsercion laboral y que desarrollaron unos planes integrados
para impulsar que los trabajadores de mas edad estuvieran mas tiempo en el empleo,
estas medidas se ven ahora amenazadas, debido a unas tasas mas elevadas de
desempleo en los trabajadores de todas las edades.

A su vez, se ha producido una evolucion en los valores de la sociedad en torno a la
seguridad social. En el decenio de 1990 y a principios del decenio de 2000, la legitimidad
de la nocion de solidaridad y de regimenes publicos de seguridad social como los medios
institucionales para alcanzarla, se vio a menudo cuestionada, cuando no desafiada
directamente. Como consecuencia, tal cuestionamiento condujo a que los regimenes de
seguridad social de algunos paises fuesen radicalmente reformados, a través de la
individualizacion del riesgo que implica la privatizacién de algunos regimenes. En 2010, en
los albores de la crisis, el papel desempefiado por la seguridad social publica en la
sociedad se revisa en la actualidad de manera mucho mas positiva. Es indiscutible que se
la considera (otra vez) como una herramienta colectiva esencial para mitigar los efectos de
la creciente desigualdad social y econémica.

Més alla de estas observaciones preliminares, es demasiado pronto para evaluar con
precision los impactos de mas largo plazo del reciente periodo de turbulen-cias
econdmicas. Ante todo, existe una incertidumbre acerca de los futuros niveles de
crecimiento economico y no esta claro si la economia podra continuar su reciente
recuperacion o si se espera una proxima fase de recesion (double dip). A pesar de los
signos positivos de recuperacion durante el Ultimo afio, permane-cen interrogantes en
cuanto a la estabilidad del sistema financiero global (FMI, 2010). Si fuese a darse un nuevo
declive, podria esperarse que los regimenes de seguri-dad social —-muchos de los cuales
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han sido financiera-mente debilitados por los acontecimientos ocurridos desde 2008—
volvieran a responder. Con toda probabilidad, y especialmente en los casos en los que
esto coincide con elevados niveles de deuda publica, algunos regimenes de seguridad
social serian menos capaces de hacer frente a las subsiguientes mayores demandas de
prestaciones y de servicios que podria crear un regreso a la recesion.

Ademas de la actual perspectiva de desafio econémico, el mundo sigue enfrentdndose a
los retos de midltiples crisis. Como se informara en 2010 durante la Conferen-cia
Internacional de Politica e Investigacién en Seguridad Social®®, los origenes de estas otras
crisis proceden de desarrollos tales como la innovacion tecnoldgica, el cambio climético,
las tensiones geopoliticas, asi como los movimientos poblacionales. Otro ha sido el
acelerado desplazamiento hacia el envejecimiento demogréafico en casi todas las regiones
del mundo.

En consecuencia, la actual situacion puede representarse como de creciente incertidumbre
e inestabilidad. La naturaleza en evolucién de los patrones laborales, de las estructuras
familiares, de las tendencias demogréficas, de las condiciones medioambientales, de los
cambios tecnoldgicos y de los valores de la sociedad, generan tensiones a las que deben
adaptarse nuevamente, de una u otra manera, los regimenes de seguridad social. Para tal
efecto, los regimenes de seguridad social deben mostrarse innovadores en sus
respuestas. Como se resaltara a lo largo de este informe, el camino sugerido para abordar
estos desafios mdltiples, es a través de la construccion de sistemas de seguridad social de
mas alto rendimiento y sostenibles, y a través de una adopcion mas amplia de respuestas
de politicas integradas y proactivas que apunten a extender el acceso a la proteccion, que
apoyen la readaptacién y que estimulen la prevencion. En otras palabras, las respuestas
de las politicas deberian consistir en una Seguridad Social Dinamica.

28 L L. p . .
Para mds informacion, véase <http://www.issa.int/rc2010>.
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En este sentido, pueden identificarse seis mensajes clave para una seguridad social a
escala mundial (véase el recuadro 6.1.).

Mirando més alla del impacto de la crisis, y en busca de las lecciones que puedan
extraerse de las evoluciones y tendencias de las instituciones de seguridad social en los
afios recientes, puede presentarse un conjunto de observaciones finales.

De cara al logro de un acceso universal a la cobertura de seguridad social, debe darse un
mayor reconocimiento al hecho de que la seguridad social es un derecho humano. Al
perseguir este objetivo, que implica, necesariamente, un papel estratégico del Estado, las
instituciones de seguridad social se situardn a la vanguardia de todos los esfuerzos
dirigidos a la aplicacion de las politicas. Los responsables de las decisiones deberian
apuntar a que los procesos de las politicas incluyan a las instituciones de seguridad social,
para recabar y beneficiarse de los conocimientos que proceden de su experiencia. Por su
parte, y cuando es posible, las instituciones de seguridad social deberian procurar
comprometerse de manera proactiva con el proceso de las politicas.

Garantizar que los regimenes de seguridad social sean sostenibles financiera y
socialmente son dos requisi-tos para un solido desarrollo de la seguridad social. De forma
continua, la seguridad social debe contar con unas finanzas que cumplan necesariamente
con sus objetivos, y deben ser capaces, cada vez mas, de adaptar sus acciones a las
necesidades sociales, heterogéneas y en evolucion de las poblaciones. Junto con la
sostenibilidad financiera y social, la sostenibilidad politica de la seguridad social requiere la
realizacion de constantes mejoras en la gobernanza de las operaciones de las instituciones
de seguridad social. Es de esperar que, con un mayor profesionalismo y una mayor
transparencia operativa, se produzca un crecimiento de los niveles de confianza del publico
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en las instituciones de seguridad social. La confianza también deberia facilitar una
discusion més abierta e inclusiva en torno a la posible necesidad de que una futura reforma
mejore los regimenes de seguridad social.

La mejora de los resultados en el ambito de la salud, es esencial para el bienestar de los
individuos y constituye una medida de eficacia de los regimenes nacionales de asistencia
sanitaria. A través de la reduccion de los niveles de incapacidad y de los requisitos de
asistencia y apoyo, también contribuye a la estabilidad financiera de muchos regimenes de
seguridad social y, de manera mas general, ayuda a sostener niveles de crecimiento
econdmico nacionales. Por tal razén, son necesarias medidas proactivas y preventivas en
materia de politicas que impliquen unos enfoques multidimensionales e individualizados,
que enfaticen la necesidad de un cambio de comportamiento para que se eviten o
reduzcan los riesgos de salud identificados. Esto es especialmente asi en un contexto de
envejecimiento de la poblacién. Cada vez es mas probable que tal evolucion requiera que
las instituciones de seguridad social trabajen junto con otros organismos y que demanden
una nueva reconsideraciéon de muchos de sus tradicionales roles y tareas, requiriéndose
gue el personal de seguridad social desarrolle un nuevo conjunto de aptitudes y
competencias. Ya es posible apreciar los primeros signos de estos cambios en algunos
paises de ingresos mas elevados.

En los afios venideros, es probable que se produzcan nuevos cambios en esta direccion en
un creciente numero de paises. Sin embargo, esta evolucion futura no deberia desviar la
atencion de los grandes desafios que siguen existiendo respecto de unos elevados y
crecientes niveles de vulnerabilidad y de pobreza crénicas en todo el mundo.

Para afrontar todos los desafios actuales que van surgiendo en materia de politicas de
seguridad social, este informe ha argumentado de modo convincente a favor de las
politicas que estan en consonancia con los amplios objetivos de la Seguridad Social
Dinamica. El informe también ha destacado que la Seguridad Social Dinamica s6lo pasara
a ser —y permanecer— una prioridad de las politicas sociales, si los objetivos que la misma
representa siguen adelante mediante una volun-tad politica sostenida en los ambitos
nacionales.

A tal fin, las instituciones de seguridad social —las organizaciones miembros de la AISS—
tienen dos roles importantes que desempeiiar. El primero, abogar por el apoyo de los
objetivos de la Seguridad Social Dinamica en el marco de las discusiones nacionales en
materia de politicas. El segundo, aplicar las politicas con el objetivo de lograr mejoras
mensurables en su propio desempefio administrativo y en términos de la escala y del
alcance de la proteccion de la seguridad social otorgada a las poblaciones.

En una economia cada vez mas globalizada e inestable, nunca ha sido mas grande la
necesidad de una voluntad politica concertada para garantizar que la seguridad social se
sitte en un lugar mas destacado de la agenda de las prioridades de las politicas globales.

Los muchos millones de personas vulnerables que reci-bieron prestaciones sociales en el
periodo reciente, constituyen un testimonio del cometido esencial de la seguridad social.
Aguardando con interés los proximos afios, como medio de complementar y acompafiar los
efectos mas amplios de la Organizacion Internacional del Trabajo, y a efectos de contribuir
al logro de los Objetivos de Desarrollo del Milenio de las Naciones Unidas, existe un
desafio alin mas apremiante que es garantizar que la seguridad social se extienda a esos
muchos mas millones de personas que siguen viviendo en situacion de pobreza crénica.
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