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INTRODUCCTION

En el primer Capitulo, se hace referencia en forma ex--
tractada a los antecedentes legales, dentro de los que exis-
te un periodo de treinta afios (1923-1953), desde que se fir-
mé el convenio para establecer el Seguro Social en E1 Salva-
dor, hasta que empezd a funcionar el Instituto; dentro de es
te periodo se analiza, cdmo condiciones econdmicas y socia--
les enddgenas y exbgenas al pais impidieron que esta Institu

c1dn comenzara a funcionar con anterioridad.

El Segundo Capitulo, hace referencia a las realizacio--
nes del I.S.S5.S., en cada uno de los regimenes, asi, el Segu
ro de Salud de 1954 a 1975 y el Seguro de Pensiones de 1969
a 1975, que son precisamente los afios de operacidn de cada -
Régimen, se analizan las fuentes de financiamiento de cada -
seguro; la participacidn de los sectores econdmicos en los -
ingresos del 1.S.S.S; la incidencia de los 1ingresos del -
I.5.5.5. en el Producto Territorial Bruto, también, se consi
dera la incidencia de las inversiones financieras del I.S.S.S.
en la infraestructura nacional, se ha realizado un examen de
la cobertura de trabajadores y beneficiarios, se consideran
aspectos como el Seguro Social en el proceso de crecimiento
econdmico y como 1instrumento que contribuye a la redistribu-

c16n del 1ingreso.



El Capitulo Tercero, estd dedicado a los modelos de costos
en porcentajes de salarios cotizables que han servido de base
para el establecimiento de las tasas de cotizacidn en los Re-
gimes de Salud y de Pensiones; también, se examina la tenden-
cia ascendente de los gastos de la institucidn, se compara el
costo per-cdpita del I1.S.S.S. y del Ministerio de Salud Pabli-
ca y Asistencia Social; luego, se desarrolla lo pertinente a
los egresos, reservas y patrimonio; se analizan los mecanismos
financieros para garantizar los montos y la rentabilidad de -

las i1nversiones en valores mobiliarios

En en Capitulo Cuarto se hace un breve andlisis de la -
realidad econémica y social actual de la poblacidn salvadore-
fla, en el que se detecta que los problemas estructurales con-
tinQlan siendo el problema fundamental para El Salvador, para
llevar adelante el desarrollo econémico y social, pero no obs
tante, instituciones como el Seguro Social pueden impulsar en
cierta medida el desarrollo del pais, siempre y cuando, la co
bertura se extienda a toda la poblacidn econdmicamente activa
ocupada, considerando que la magnitud del ahorro a generar, -
permitiria que se reinviertan a la actividad econdmica nacio-
nal, para ayudar a solucionar los problemas de salud, educa--
c1dn, vivienda, etc., esto i1ndudablemente tiene que ser acom-
pafiado con medidas que tiendan a cambiar las estructuras eco-
ndémicas y sociales existentes, especialmente en el Sector A--

gropecuario.



~ XIIT -

En el Quinto Capitulo, se plantean una serie de conclu
siones y recomendaciones, que corresponden a los aspectos -

abordados en el desarrollo de este trabajo.

En el Apéndice al Capitulo Cuarto, que contiene el egem
plo de 1incorporacidn de los trabajadores plblicos, se recu-
rrid a la investigacidn directa en la Direccidn General del

Presupuesto y Ministerio del Interior.

Esperamos que nuestro aporte aqui expuesto sea utiliza-
do por la institucidn a que hacemos referencia, también por
aquellas personas que tienen en sus manos la decisidn, for-
mulacidn y ejecucidn de politicas nacionales y por todas a-

quellas personas interesadas en este tipo de problemas.

Queremos dejar constancia de nuestro agradecimiento a
todas aquellas personas de las diferentes Instituciones Pi-
blicas que gentilmente nos proporcionaron su ayuda en nues-

tro trabajo de recopilacidn de la informacidn necesaria.

En especial patentizamos nuestro agradecimiento al Ins
tituto Salvadorefio del Seguro Social, por prestarnos todas
las facilidades materiales, para la feliz terminacidn de -

este trabajo.



CAPITULO PRIMERDO

CONDICIONES ECONOMICAS Y SOCIALES EXISTENTES EN EL

SALVADOR PREVIAS A LA CREACION DEL INSTITUTO SALVA

DORENO DEL SEGURO SOCIAL

En este Primer Capitulo, se hace referencia en forma -
extractada a los antecedentes legales, dentro de los que -
exi1ste como una laguna un perfodo de treinta ahos (1923-53),
desde que se firmd el Convenio para establecer el Seguro So
cial en El1 Salvador, hasta que empezd a funcionar el Insti-
tuto; en el periodo objeto de este andlisis determinaremos
qué condiciones econfmicas y sociales endb6genas y ex6genas
al pafs impidieron que esta institucibdn comenzara a funcio-

nar con anterioridad.

A) - ANTECEDENTES LEGALES DEL SEGURO SOCIAL

En El1 Salvador existen antecedentes legales del Seguro
Social desde 1923, fecha en que se firmd un Convenio en Was
hington, establecié&ndose el compromiso legal de crear los -

1/

Seguros Sociales.=

Pero, no fué sino hasta 1945, cuando se reformd la -

Constitucibdn Politica de 1886,introduciendo un articulo que

1) Revista de la Organizacidn Iberoamericana de la Seguridad Social, -
"Los Segurcs Sociales en El Salvador'", Madrid 1962.



establecfa la creacifn del Seguro Social, para cuyo financia

miento contribuirian el Estado, los trabajadores y los patro

nos. -2—/

A partir de esa fecha tomd m&s impulso la idea de esta-
blecer el Seguro Social, debido en parte a que se perfilaban
cambios de prosperidad al finalizar la Segunda Guerra Mundial,

situacidn que se examinard con més detalle en el anélisis e-

conédmico,

En 1947 se becaron a algunas personas al Canad§, a estu
diar los sistemas de seguros sociales, en las oficinas de la

Organizacibn Internacional del Trabajo.g/

En 1948, se designd a una Comisifn para que elgborara -
el Primer Proyecto de Ley del Seguro Social, el cual fu& apro
bado el 28 de septiembre de 1949 é1/; esta primera comisibn es
tuvo integrada por médicos cuya influencia en algunos aspec-
tos del Seguro Social todavia perdura, como es el estableci-
miento del limite m&ximo de cotizacidn para el régimen de sa-~

lud.

Esta primera ley fué& sustituida con ligeras variantes -
por la de diciembre de 1953, empezando a funcionar el Insti-

tuto en 1954.§/

2)Revista de la Organizacidn Ibercamericana de la Seguridad Social,
"Los Seguros Sociales en El Salvador”, Madrid 1962.

3) IDEM.
4) IDEM.
5) IDEM.



Como hemos podido constatar por simple inspeccifn ,tuvie
ron que transcurrir un par de dé€cadas antes gque se volviera
a hablar nuevamente de establecer el Seguro Social, la pre--
gunta obligada es: ¢Cudl fué la razén de todo esto?, tema -

que trataremos de responder a continuacibn.

B)- CONDICIONES ECONOMICAS Y SOCIALES 1930-1953

De acuerdo a los antecedentes legales el I.S5.5.S. se con
cret128 hasta 1953, debido a una serie de causas econBmicas
y sociales endbgenas y ex6genas que afectaron al pais que en
una u otra medida obstacuhzaron su desarrollo, teniéndose en
tre los principales las siguientes:

1)~ Crisis Econ®tmica

Seis anos después de firmado el Convenio de Washington;
en 1929, ocurrid la crisis econfmica del sistema capitalista,
época para la cual el pais se encontraba atascado en un gran
atraso, pues no existia infraestructura vial suficiente, no
habfian industrias importantes, etc.; siendo su principal fuen
te de ingresos fiscales los generados por la exportaci®bn de
café y por lo tanto se trataba de un pais sumamente dependien
te del exterior en cuanto a bienes manufacturados.

Esta crisis que afectd a los paises més desarrollados y
con mayor intensidad a los paises subdesarrollados persisti8
durante varios ahos.

Pero, la craisis no significéd para El1 Salvador el fin de

un periodo histb6rico y el inicio de un cambio m&s o menos pro



fundo, de sus estructuras e instituciones como sucedid en los
paises mds desarrollados, sino m&s bien sefala una etapa de -
estancamiento gque dura tres décadas.

Esta transicidbn signific6 m&s que todo el agudizamiento
de las contradicciones y debilidades que el "Desarrollo hacia
afuera" venia acumilando y que habfa sido 1mpuesto por el impe
rialismo; primero Inglaterra y despu&s Estados Unidos de Amé-
rica, por medio de la divisi6n internacional del comercio en
el cual aquellos centros industrializados serian proveedores -
de bienes manufacturados y los paises dentro de su influencia
hegembénica seria proveedores de materias praimas.

Con la produccidn mono-exportadora del pais, se desapro-
vechd la oportunidad de impulsar el "Desarrollo hacia adentro",
pues el comercio exterior no inyectf§ dinamismo a las estructu
ras 1internas, tampoco se aprovechd la coyuntura de las dos -
guerras mundiales para provocar el desarrollo interno.

Esta crisis se manifest6 en forma inmediata en una brus-
ca declinacibn de los precios internacionales del caf&, asf -
como en la oferta de manufactura extranjera, debido al cierre
de muchas f&dbricas en Estados Unidos y Europa.

Debido a esta crisis se produce en el pafis un prolongado
estancamiento econémico y social, con repercusiones politicas;
que debido a la rigidez del ré&gimen (Dictadura de Maximiliano
Herndndez Martinez) que apoyado por la oligarquia cafetalera
impiden la bfisqueda de alternativas para superar la crisis,la

que continud afectando al pafs por un lapso de quince afos,re



cuperéndose la actividad econfmica hasta después de la Segun.

da Guerra Mundial.

2)-Dictadura de Martinez

Dentro del lapso 1930-1944, también se produjo el esta-
blecimiento de una dictadura, como un medio de hacerle fren-
te a la crisis social causada por la depresibn econfmica y -
que defendiera los intereses de la oligarquia cafetalera;fué
asi como llegé al poder el General Maximiliano Hernéndez Max
tinez (1930-1931 Vice Presidente y de 1931-1944 Presidente).
El malestar social se agudizd en 1932 cuando estalld un le--
vantamiento campesino que fué liquidado por el Gobierno Mili
tar con apoyo de terratenientes,cegando la vida a millares -
de campesinos, lo que apacigud las presiones sociales deriva
das de la crisis. Despu&s de la masacre sobrevino una esca-
sez de mano de obra para trabajar en la caficultura, gue obli
g6 al Gobierno de Martinez a tomar algunas medidas como: no
importar maqulinaria para los 1ngenios azucareros, se protegibs
las artesanias prohibiendo el establecimiento de f&bricas que
contaran con un capital superior a ¢£20,000.00, para impedir
por un lado la fuga de mano de obra y por otro la organiza--
ci6n de 51nd1catos;§/ esta medida coartaba también el desarro
1lo hacia adentro.

3)- Condiciones de Salud y Educacidn

En este numeral se hace referencia a las condiciones de

6)"Revista La Universidad", Andlisis de una Dic tadura Facista Latinoame-

ricana, Maximiliano Hern&ndez Martinez, 1931-1944, David Luna, Sep.Oct.
1969



atencibén a la salud y a la educacibn, existentes en el perio
do 1949-1953, previas a la 1iniciacibn de las prestaciones de
salud y pecuniarias del Seguro Social; pues constituyen aligu-
nos de los indicadores que manifiestan el nivel de bienestar
que ha alcanzado un determinado pais, considerando ademis que
en épocas anteriores fueron més precarias.

a)- Prestaciones ME&dico-Hospitalarias y Pecuniarias a la

Poblacibén Econbmicamente Activa

La poblacibn econémicamente activa en el periodo 1945 -
1953, superaba los 600 mil trabajadores econfmicamente activos

(Cuadro No. 1) . Esta poblacitn que es la que fundamentalmente

Cuadro No.l

RELACION ENTRE LAS POBLACIONES TOTAL Y ECONOMICAMENTE
ACTIVA CON EL PTB A PRECIOS CORRIENTES

.- 1945 - 1953
(En Miles)
CONCEPTO AEOD TERRIT & POBLACION POBLAC ECON | PBR-CAPITA

ARG CORRIENTES (1;1;508) ¥ | (c)Actwa % =
1945 387,900 1,558 548 249
1946 421,900 1,618 569 261
1947 555,500 1,677 590 331
1948 689,100 1,737 611 397
1949 709,200 1,796 632 395
1950 821,500 1,856 653 443
1951 950,700 1,915 674 496
1952 969,800 1,975 695 491
1953 1,043,600 2,035 716 513

1/ Cifras de poblacion preparadas en base a crecinuento mtercensal 1950—1961, de 59,551 habitantes por afio.

2/ La poblacion economicamente  activa se calculo tomando de base la PEA del Censo de 1950, en el su-
puesto de que en los 9 afios se mantiene la relacion porcentual, factor 0 351831

FUENTE Censos de 1950 y 1961 y “Gross National Products and Capital Formation in El Salvador, 1945-
1960", Pag, 10



produce, para aquella época en materia de prestaciones médi-
co-hospitalarias y prestaciones pecuniarias, en cierta medi-
da estaba cubierta pero en forma muy reducida; pues el derecho
de asistencia m&dico-hospitalaria hasta 1953, se reducia a:
1) Asaistencia médico-hospitalaria que el Estado
brindaba a través de sus unidades mé&dicas y -
centros de hospitalizaciébn.
11) La proteccidn que las empresas privadas otor-

gaban al trabajador establecida por la "Ley =
7/

En cumplimiento de la "Ley de Botiquines", se protegia

de Botiquines".

iniclalmente al trabajador, pero finicamente en caso de acci-

dente de trabajo y enfermedad profesional, proporcionando a-

sistencia de primero auxilios y en caso de complicaciones la

misma ley en su articulo 16, especificaba la remisidn del pa-
ciente a los centros asistenciales del Estado.

Otro aspecto que debe destacarse es que los beneficios
contenidos en la "Ley de Botiquines", eran aplicables s6lo -
para los trabajadores que laboraban en empresas urbanas y ru
rales que empleaban diez o m&s trabajadores §-/; también, de
acuerdo al articulo No. 5, se contemplaba en esta ley, la pro
tecc16n no solo al asalariado del sector agropecuario, S1no -
que era extensiva a los colonos y familiares con que &stos -

convivian, obligando a los patronos a suministrar los medica-

mentos necesarios.

7)"Recopilacidn de Leyes y Reglamentos sobre Trabajo y Seguridad Social”,
publicada por el Ministerio de Trabajo y Previsidn Social, pag. 307.

8)IDEM,



También, la "Ley de Contratacién Indaividual de Trabajo"g/
establecia el derecho de algunas prestaciones para los traba-
jadores y al mismo tiempo limitaciones; que posteriormente -
fueron ampliadas por el R&gimen del Seguro Social; asi en su
Capitulo Vv ig/, contemplaba las causales de suspensidn de un
Contrato Individual de Trabajo, cuando por motivos de enfer-
medad se atentara contra la salud de los dem&s trabajadores
0o por la misma causa imposibilitara al trabajador cumplir con
sus labores; sin embargo, en este filtimo caso durante los pn
meros sesenta dfas de enfermedad el trabajador incapacitado
recibfia el 75% de su salario bdsico; siendo exonerado el pa-
trono de toda obligacidén después de este periodo. 11/

La misma ley para el caso de maternidad establecia las
licencias y prestaciones pecuniarias, asi: "El patrono esta-
ré obligado a dar a la trabajadora un mes de licencia antes
y otro después del parto, debiendo pagarle medio salario du-

rante tales lapsos"iZ/.

... v si la trabajadora tenia un afio
o méds de servicio en la empresa, entonces tenia derecho a -
tres meses de permiso, pero la asistencia médica, hospitali-

zacibén y deméis servicios de maternidad se costeaban por cuen

ta de los trabajadores.

9)"Ley de Contratacidn Individual de Trabajo", Recopilacidn de Leyes y -
Reglamentos del Ministerio de Trabajo y Previsidn Social, P&g. 118 o -
Decreto Legislativo No. 981, D.0. 16 abril de 1953.

10) IDEM, pdg. 134,
11) IDEM, Articulo No. 33, pag. No. 156

12) IDEM, Articulo No. 72, padg. No. 153.



Cuando fallecia el trabajador 13/

el auxilio de sepelio
que recibifan sus beneficiarios se reducia al equivalente de

treinta dias de salario como mdximo, tomando de base el pro-
medio de salarios que habia devengado el trabajador en las -
jornadas ordinarias de los 30 dias laborales anteriores al -
deceso; situaci6n que causaba desamparo a los dependientes -
del trabajador fallecido.

El an&lisis efectuado en los pédrrafos anteriores de las
limitadas prestaciones mé&dico-hospitalarias y pecuniarias -
a que tenian derecho los trabajadores; asi, como aquellos -~
servicilos asistenciales que recibfan sus dependientes en la
época anterior a la fundacidn del I.S.S.S., demuestra que el
factor productivo mano de obra ocupada en las actividades e-
confmicas actualmente cubiertas por el Seguro Social, se en-
contraba en aquella é&poca casi en completo desamparo ; ade--
mids, de que muchos patronos no cumplian o evadian aquellas -
disposiciones laborales.

Adem&s, en el periodo de 1950 a 1954, los presupuestos
asignados al Ministerio de Salud PGblica y Asistencia Social
constituyeron aproximadamente el 10% del Presupuesto Nacio--
nal (Cuadro No. 2).

Con este presupuesto se pretendia atender las necesida-

des mé&dico-hospitalarias de una poblacifn estimada en 2.0 mi

13) "Ley de Contratacidén Individual de Trabajo', Recopilacidn de Leyes y
Reglamentos del Ministerio de Trabajo y Previsidn Social, Art. No.u5.
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ilones de habitantes; obteniéndose un gasto mé&dico-hospitala
rio per-cédpita de ¢ 4.78 en 1950, incrementindose a sblo £7.26
en 1954; consideré&ndose que son valores reducidos para aten-

der la prevencidn, conservacibn y rehabilitacibn de la salud.

Cuadro No.2

RELACIONES DEIL PRESUPUESTO DEL MINISTERIO DE

SALUD CON EL PRESUPUESTO NACIONAL Y POBLACION,1950-1954

(En Miles)
L ppmeromere | ESRESER | ) _ a | POBLACTON | SRS Mty
ANOS (a) &) b (d) te) )
1950 8,877 77,778 11.4 1,856 ¢ 4.78
1951 11,970 110,000 10.9 1,915 ¢ 6.25
1952 13,073 132,500 9.9 1,975 ¢ 6.62
1953 14,252 141,500 10.1 2,035 g 7.00
1954 15,200 152,000 10.0 2,094 Z 7.26

FUENTE: Memoria del Ministerio de Salud PGblica y Asistencia
Social del 14 de septiembre de 1953 a 13 de septiem-
bre de 1954.

A causa de la reducida disponibilidad financiera para -
el sector salud, también existia escasez de infraestructura
fisica y de recursos humanos (Cuadro No. 3), en el que se ©Ob
serva que solamente existian 15 hospitales y dos clinicas de

salud, de los que cinco hospitales y las dos clinicas, se en



Cuadro No. 3

DISTRIBUCION DE PERSONAL POR HOSPITALES Y CENTROS DE SALUD PUBLICA EN EL PERIODO 1950 - 1954

s o o P e o o mo@;@ o om o= o om o om  E O 0 o

[o] [o] 0] [o] [e] [e] AT} [ o] [o] [o] [0] [o] o] [ = =
HOSPITALES ¥ -t &4 & § & 4 & 8 § 8 ¢ 8 ¢ 3 3 % 8 & | =
ot ) ’ ’ Ww ™ o0 wa = ’ a4 o o o
CENTROS DE B2 p F S8 L B F %S S EEY LB 8 s
A A N T O - A IR N

SALUD. 4 = e =] B = & o 0o - 4 < o £ = o
7] oS e ™y an ) . =g o %) ® e ® [ i} . [

1] 3 0q e 3 + 0 (%) o 1] o] o 0 0 = H

Iy . 5 Y w o T 2 B os ¥ 2 3 2 @5 wn P

PERSONAL 7 = o § 8 2 %: o g‘ £ g § =} En o
Médicos 96 39 16 16 18 8 7 4 8 8 8 3 6 4 4 2 2 249
Odont6logos 1 3 1 - 1 1 1 1 - - 1 - - - - 12
Farmacéuticos 1 1 - 1 1 - - 1 - - - - - = - - - 5
Practicantes 121 8 3 23 6 3 4 5 1 4 2 =~ 5 2 1 5 5 198
Tecnblogos y Técnicos 89 6 17 19 6 3 1 4 - 7 5 1 71 - - - - 165
Trabajadores Sociales 6 - - 1 1 - 1 - - - - - - - = - - 9
Enfermeras Graduadas 66 27 4 24 1 4 6 5 1 2 1 - 3 2 2 2 2 152
Enfermeras Pr&cticas 225 108' 50 68 13 84 40 30 15 30 14 7 20 9 9 2 2 726
Personal Administrativo 45 18 11 18 10 14 12 8 9 5 4 2 §5 2 2 1 1 167
Personal Lavanderia 43 21 24 12 10 12 10 7 8 13 7 2 12 5 5 - - 191
Personal Cocina 81 21 15 33 8 13 26 26 13 11 5 2 11 3 3 - - 271
Varios 222 15 70 54 16 30 26 20 11 24 27 3 37 11 11 - - 577
T O T A L 996 267 211 269 91 172 134 111 67 105 73 20 107 38 37 12 12 2722

FUENTE+ Memoria del Ministerio de Salud P{iblica y Asistencia Social del 14 de septiembre de 1953 al 13 de septiembre
de 1954,

- 1T




contraban localizados en el &rea metropolitana; en este mis-
mo cuadro, se puede observar el total de empleados que exis-
tia en estos Hospitales que era de 2,722 personas de las cua-
les 1,797 (66%) correspondian a los hospitales del &rea metro
politana; asi, también los mé&dicos y enfermeras eran escasos
a nivel nacional, siendo el nfmero respectivo de 249 y 878 de
los que 153 médicos (61%) y 574 enfermeras (65%), trabajaban

en el &rea metropolitana.

Por la ubicacidn y nGmero de locales podemos inferir que
la asistencia médico-hospitalaria del &rea rural era deficien
te, asi como del &rea urbana con énfasis de escasez en los de

partamentos.

Lo anterior también se refleja en el nfimero de camas --
existentes a_nlvel nacional, alcanzando en 1953, 5,022 camas
para atender todos los casos (Cuadro No.4) gque comprendia me-
dicina general, maternidad, pediatria, etc; las relaciones -
por cada mil habitantes se observa en el (Cuadro No.5); resul
tando una relacién de 2.46 camas por mil habitantes.

Cuadro No. 4

DISTRIBUCION DE CAMAS POR CAUSA EN HOSPITALES Y
CENTROS DE SALUD, 1953

—
CAUSA No. de Camas
Para casos generales 2,464
Para Tuberculosos 1,342
Para nifos 384
Para Maternidad 518
Para mentales 314
TOTAL 5,022

FUENTE Memoria Minasterio de Salud Piblica v Asistencia Social del
14-IX%-55 a 13-IX-56.
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Cuadro No.b5

NUMERO DE CAMAS POR MIL HABITANTES Y POR CAUSA, 1953

CAUSA CAMAS POR MIL
HABITANTES

TOTAL 2.46

Para casos generales 1.24

Para tuberculosos 0.64

Para nifnos 0.18

Para matermidad 0.25

Para mentales 0.15

FUENTE: Memoria Ministerio de Salud Piblica y Asistencia Social -
del 14 de septiembre de 1955 a 13 de septiembre 1956.

Los factores antes citados contribuyen a determinar que
la atencién de la salud se encontraba abandonada, situacibn

que se refleja en las tasas vitales de la época (Cuadro No.6),

Cuadro No.6

TASAS VITALES PARA EL SALVADOR

1945 - 1953

NCEPTOl MORTALIDAD POR | MORTALIDAD POR | pGRTALIDAD IHFANTIL
ANOS 1000 HABITANTES | 1000 NACIDOS VIVOS| (Heneres da 1 sfie)
1945 18.1 10.4 25.4
1946 17.5 11.7 26.3
1947 17.1 10.8 26.5
1948 16.7 11.2 26.6
1949 15.3 10.4 27.9
1950 14.5 10.2 26.8
1951 14.9 9.2 24.8
1952 16.0 8.8 < 25.5
1953 14.5 8.6 26.9

FUENTE: Anuario Estadistico 1953, pdgina No. 16.

alcanzando una tasa de mortalidad general promedio de 15 por -
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cada mi1l habitantes, la mortalidad infantil promediaba el 26
por cada mil nifios menores de 1 afio y la mortinatalidad tenia
10 por cada mil nifios nacidos vivos.

Entonces, examinando la situaci®&n de los anteriores fac-
tores y considerando la urgente necesidad de preservar la sa-
lud de los trabajadores para mejorar su rendimiento, se plan-
teb6 en cierta medida la creacifn de una institucifn gue aten-
diera en mejor forma a la fuerza laboral para evitar el desam
paro en que se encontraba en materia de salud, al mismo tiem-
po liberar al patrono de ciertas obligaciones que tampoco las

cumplia en forma completa.
b) - Educacién

Al 1gual gue en Salud, la atencibn de la educacidn en El
Salvador para el periodo 1949-1953 era deficiente, reflejando
la situacidn de atraso en las cifras que aparecen en el (Cua-

dro No. 7), relacionado con el (Cuadro No. 9).

En el nivel pre-escolar la asistencia media en 1949 fué
de 3,430 alumnos de un total de poblacifn pre-escolar de --
110,476 nifios, cubriéndose Gnicamente el 3.1%; en 1953 la asis
tencia pre-escolar alcanz® 7,106 alumnos de un total de 125,126

nifios, cubri&ndose el 5.7% de esta poblacibn.

A nivel escolar praimario para 1949, se atendi6 una asis-
tencia media de 110,901 alumnos, equivalente al 27.6% de un -
total de 401,128 nifios en edad escolar; en 1953 alcanzd una a

sistencia media de 140,604 alumnos equivalente al 30.9% del



Cuadro No.7

SITUACION EDUCATIVA DE EL SALVADOR

1949 - 1953
N I V E L E DU CA CTI O NATUL
ANOS PRE- ESCOLAR ESCOLAR SECUNDARIA TOTAL
ASTSTENCIA ASTSTENCIA ASTSTENCIA ASTSTENCIA
MATRICULA MEDTA MATRICULA MEDIA MATRICULA MEDIA MATRICULA MEDIA

= 1 ]
1949 4,678 3,430 144,442 110,901 4,945 3,258 154,065 117,589 s
ol

1950 5,456 4,163 145,226 113,958 7,028 6,309 157,710 124,430
1

1951 7,159 5,325 154,962 121,148 6,987 6,987 169,108 133,460

1952 6,518 5,000 163,940 132,030 8,775 8,282 179,233 145,312

1953 9,879 7,106 176,398 140,604 11,605 7,426 197,882 155,136

FUENTE- Anuarios Estadisticos 1952 y 1953, Direccidn General de Estadistica y Censos.



total de esta poblacidn que era de 454,319; habiéndose obte-

nido en el curso de este periodo un incremento del 3.3 %.

Cuadro No.8

COMPOSICION DE LA POBLACION DE EL SALVADOR POR GRUPOS

DE EDAD, 1950
AROS POBLACION | POBLACION DE |POBLACION DE| POBLACION DE
TOTAL 4p 52N0S. | 6 A 14 AROS| 15 A 19 AfOS
1950 1,855,917 114,138 414,426 198,769
Porcentaje 100.0 0.0615 0.2233 0.1071

FUENTE: Segundo Censo de Poblacidn 1950, Direccidn General de Estadis-
tica y Censos.

Cuadro No. 9

POBLACIONES DE FL SALVADOR ESTIMADA POR GRUPOS DE EDAD

1945 - 1955
os | FORLACION | anes | O s | ABEO
1945 1,558,162 95,826 347,937 166,879
1946 1,617,713 99,489 361.235 173,257
1947 1,677,264 103,151 374,533 179,634
1948 1,736,815 106,814 387,830 186,012
1949 1,796,366 110,476 401,128 192,390
1950 1,855,917 114,138 414,426 198,768
1951 1,915,468 117,801 427,724 205,146
1952 1,975,019 121,463 441,021 211,524
1953 2,034,570 125,126 454,319 217,902

1/ Factor: 0.0615 para poblacidn
2/ Factor: 0.2233 para poblacidn
3/ Factor: 0.1071 para poblacidn

NOTA- Estos factores aparecen

de 4 a 5 afios.

de 6 a 14 afios.
de 15 a 19 afios.
calculados en el Cuadro 8.

FUENTE: Gomposicidn de poblacidn por grupos de edad en base a Censo -
de 1950 y c&lculo de la poblacidn 1945-1953, en base a creci-
miento intercensal 1950-~1961, de 59.551 habitantes por afio.



La situacidn educativa a nivel medio fué desastrosa du-
rante este periodo; asi, en 1949 se obtuvo una asistencia me
dia de 3,258 alumnos equivalente al 1.7% de una poblacibn po
tencial de 192,390 jbvenes, aumentando en 1953, hasta 7,426
alumnos equivalente al 3.4% de una poblaci6njuvenil de 217,902.

La baja asistencia de poblacién escolar correspondiente
a los diferentes niveles educativos en esa &poca tenia entre
sus causas: La reducida capacidad econbmica de los grupos fa-
miliares, la falta de estimulo de parte del Estado, la distan
cia a que se encontraban los centros educativos, la reducida
asignacibn presupuestaria para atender el ramo de educacién,
la escasez de profesores, la carencia de planteles educativos
(Cuadro No. 10), pues en 1949 existian Gnicamente 2,097 plan-
teles, increment&ndose a 2,171 en 1953; cuyo aumento en el pe
riodo equivale a 3.5%.

En esa &poca exaistian 4 Institutos Nacionales y 18 Cole-
gios privados a nivel medio.

Cuadro No. 10

NUMERO DE PLANTELES EDUCATIVOS POR FUENTE
DE FINANCIAMIENTO, 1949-1953

PLANTELES AROS| 1949 1950 1951 1952 1953
Oficiales 1,831 1,722 1,821 1,901 1,858
Sami~Oficiales 11 12 10 14 28
Municipales 92 86 85 85 90
Particulares 163 173 196 194 195

TOTATL 2,097 1,993 2,112 2,194 2,171

1/ Incluyen Pre-Escolar Primars, Secundarla Comercio, Hacienda y Normal
PUBNTE Anuarios Estadfsticos 1949 pég 268 1953, p8gs 149 160 y 169 v 19656 Pdag.l116
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En el (Cuadro No. 10), los planteles por fuente de finan
ciamiento con un mayor incremento en el perfodo 1949-1953, fue
ron los centros privados que experimentaron un crecimiento -
del 19.6%.

El examen de la situaciBn educativa en el perfodo apunta
do, define las condiciones de atraso en esta materia durante
esa época y su andlisis es b&sico porque s1 se planteaba desa
rrollar una politica de fortalecimiento de las actividades e-
confmicas, industria, comercio y servicios; también, paralela
mente era necesario disponer de un sistema educativo que pro-
porcionara la poblacidn laboral con un adecuado nivel educaty
vo para adaptarse facilmente a las exigencias de las nuevas -
t&cnicas de trabajo; esta situacibn imperante fué& uno de los
factores que incidi® para que en la década de los afios 50 se
fomentara el desarrollo de la educacib6n en sus diferentes ni-
veles, fundindose i1nstitutos nacionales en las cabeceras de--
partamentales y planes b&sicos, escuelas primarias y jardines
infantiles en diversos rumbos del pafs; esto permitid que pos
teriormente las empresas contaran con mayor contingente de -

mano de obra calificada.

4)- Necesidad de un Mayor Desarrollo Industrial para el Esta-

blecimiento del Seguro Social

No obstante, la crisis se empezd a superar, pues a par---
tir de 1942, las exportaciones de El Salvador comenzaron a au
mentar {(Cuadro No. 11); ademds, a finales de la Segunda Guerra

Mundial y debido a la inquietud social, asfixiada bajo formas



Cuadro No. 11

EXPORTACIONES EN EL SALVADOR

(PERIODO BELICO Y POST - BELICO)

(En Miles de Colones)

AROS EXPORTACION
1939 31,848
1940 30,570
1941 28,011
1942 46,211
1943 56,324
1944 57,465
1945 53,329
1946 65,379
1947 100,147
1948 114,015
1949 137,399
1950 173,754
1951 213,824
1952 220,713
1953 224,038

FUENTE: Anuario Estadistico, Volumen 1, Comercio Exte-
rior 1962, Pdg. 1, Direccidn General de Estadis
tica y Censos.

politicas autoritarias, fue estimulada por un clima de victo-
rias antifacistas y la acumulacifn de tensiones superaron el
temor a la represibn.

Fué a partir de la Segunda Guerra Mundial que se recupe-
r6 el comercio internacional y surge un nuevo modelo de inter
pretacidn de la realidad nacional,en la que se empieza a ha--
blar de la industrializacibn interna y la diversificaci6n del

comercio exterior; tomé&ndose medidas concretas en la década
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del 50 lﬂ/, esta década se convierte después en sinfnimo de -
crecimiento, ya que surdgen también nuevas instituciones esta-
tales, con orientacién social creadas con el apoyo politico -
del Estado. 15/

Tambi1én se promulgan leyes sociales; se permite la orga-
nizacidn sindical pero limitada al &rea de la empresa privada
urbana, como efecto de la presidn ejercida por los trabajado-
res gue habian sostenido una lucha por sus reinvindicaciones
econdémicas.

El resultado de este nuevo pensamiento es el hecho que -~
no obstante que el Sector Agropecuario continfia participando
como una actividad praincaipal dentro de la economia nacional,
ha venido perdiendo paulatinamente su peso relativo dentro de
la composicibn del PTB, ya que en 1945 representaba el 52.8%

vy en 1953 finicamente aportd el 44% (Cuadro No. 12).

Para afirmar la expansidn econbmica de la &poca tenemos
también el comportamiento de la inversidn b;upa gue de 6.8%
en 1945, aumentb a 19.8% en 1956 (Cuadro No. 13), este creci-
miento posiblemente pudo haber sido m&s dinfmico, pero debido
a que la capacidad productaiva instalada, se habia dejado de -

utilizar eficientemente por razones relacionadas con el estan

14) Se firmd Tratado de Libre Comercio entre El Salvador y Guatemala, De-
creto Ejecutivo No. 651 del 7 de febrero de 1952.
~S%e firmd la "Carta de San Salvador" ODECA Octubre 1951.
~-El 30 de marzo de 1952, se aprobd la '"Ley de Fomento de Industrias de
Transformacién", Revista de Economia de El Salvador,1952, P&g. 268.

15) Instituto de Vivienda Urbana, Instituto de Colonizacidn Rural, Insta-
tuto Regulador de Abastecimientos
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Cuadro No.1l2

COMPOSICION PORCENTUAL DFL PRODUCTO TERRITORIAL BRUTO
EN EL SALVADOR A PRECIOS CONSTANTES
1950 = 100

CONCEPTO AGRICULTURA HINERTA INDUSTRIA | CONSTRUCCION | ELECTRI- COMERCI® TRANSPORTE SERVICIES | SERVICIOS PRODUCTO TE-
AN C10AD PRIVADGS. | PUBLIEES, RRITORIAL B,

1945 52.8 0.6 10.2 1.4 .4 16.7 2.1 9.2 6.6 100.0

1946 50.9 0.8 10.4 1.6 0.4 17.0 2.2 9.2 7.5 100.0

1947 52.4 0 4 9.7 1.8 0.4 18.2 2.0 9.2 5.9 100.0

1948 51.4 1.2 10.0 1.9 0 4 17.2 2.2 9.2 6.5 100.0

1949 51.9 0.7 8.9 1.7 0.4 18.4 2.4 9.0 6.6 100.0

1950 48.6 0.7 9.2 2.3 0.5 19.3 2.3 9.3 7.8 100.0

1951 46 .4 0.6 9.4 2.4 0.5 19.6 2.7 9.3 9.1 100.0

1952 44.4 0.7 10.3 2.7 0.6 20.5 2.5 9.3 9.0 100.0

1953 44.0 0.6 10.4 3.1 0.7 20.1 2.6 9.3 9.2 100.0

_'[Z._

FUENTE: "Gross National

Products and Capital Fommation in El Salvador 1945~1960", Joseph P. Mooney.




Cuadro No.1l3

E L SALVADOR

TASA DE INVERSION
1945 - 1956

(En Millones de Colones)

AfO PTB INVERSION BRUTA | TASA DE INVERSION
(1) (2) (3) = 2/1
1945 555.7 37.7 6.8
1946 564.8 53.5 9.5
1947 710.3 73.5 10.4
1948 905.0 76.0 8.4
1949 822.0 81.3 9.9
1950 845.9 96.1 11.4
1951 816.1 112.5 13.8
1952 880.3 105.2 12.0
1953 903.7 117.4 13.0
1954 1,018.7 149.7 14.7
1955 1,054.3 171.1 16.2
1956 1,142.8 226.0 19.8

FUENTE: "Andlisis y Proyecciones del Desarrollo Econdmico de El
Salvador", CEPAL, NU, E/CN/12.

camiento de la demanda interna y externa en los afios ante--
riores, por ejemplo: en la agricultura, los bajos precios del
café, permitieron el abandono de plantaciones marginales o el

menor uso de fertilizantes;en los sectores industrial y trans-

porte, las dificultades de abastecimiento generadas por la -
guerra impidieron la reposicibn del equipo y redujeron la do-

tacib6n de combustible y materia prima.



Otro indicador es el comportamiento del valor agregado del

Sector Industrial por ramas entre 1945 y 1951 (Cuadro No. 14),

Cuadro No.1l4

VALOR AGREGADO DEL SECTOR INDUSTRIAL POR RAMAS

(Millones de Colones de 1950)

1945 1951
RAMAS
VALOR % VALOR %

Industrias de Con

suno no durables.

1/ 43.6 77.5 90.0 88.3
Industrias inter-

medias. 2/ 10.5 18.6 5.7 5.6
Industrias de ca-

pital. 3/ 2.3 3.9 6.3 6.1
TOTAL 56.3 100.0 101.9 100.0

1/ Comprende: Productos alimenticios, bebidas, tabaco, textiles,
jabdn, velas y fdsforos

2/ Henequén, materiales de construccidn, tenerias, papel y cartdn
y abono organico. T

3/ Taller de fundicidn y talleres de mecdnica.

FUENTE:Andlisis y Proyecciones del Desarrollo Econdmico de -
El Salvador

(Anexo estadistico Cuadro XLI)
que muestra en esta fase de industrializacidn del pais, que -
la mayoria de empresas eran productoras de bienes de consumo
ligero, pues en 1945 el 77.5% del valor total correspondia a
los bienes de consumo, 18.6% a bienes intermedios vy 3.9% a -

bienes de capital; en 1951 la participacidn del primer grupo



tambi1én fue mayor, debido en parte a la produccidn de los in-
genios azucareros, aceites vegetales y fue la época cuando se
intensificd el cultavo del‘algodén; en cuanto al segundo gru-
po la mayoria de empresas eran de tipo artesanal; siendo las

inicas empresas de tipo fabril la de sacos de henequén y algu
nas tenerfas; en las industrias de capital se nota alguna di-
ndmica en su crecimiento ya que duplicé sus valores absoluto

y porcentual; no obstante, su participacifn respecto al total

de la economifa puede considerarse como insignificante.

Un indicador muy importante es el gue presenta el cambio
gque experiment6 la participacitn de la PEA en las ramas de ac
tividades econfmicas de 1950 a 1961; como se dice en: "Los cam
bios en la estructura profesional se pueden estudiar clasifi-
cando las actividades en primarias, secundarias y terciarias
y ya se ha dicho que el desarrollo econbmico y social va acom
pafiado por la reduccidn de la importancia de las actividades
primarias, al mismo tiempo crecen las actividades secundarias
y terciarias”. 16/

En el (Cuadro No. 15) se observa que la participacidn de

la PEA disminuye en el sector primario y aumenta en los otros

sectores.

16) "Reportes Demogréficos de la Mano de Obra en El Salvador!", Salvador

0. Brand, Revista Economia Salvadorefia, No. 35.



Cuadro No.15

PARTICIPACION RELATIVA DE LA PEA POR

RAMA DE ACTIVIDAD ECONOMICA

(1950 - 1961)

ACTIVIDADES PORCENTAJE DF LA PEA VARIACION
1950 1961 RELATIVA
PRIMARIA 63.4 60.3 -4.9
SECUNDARIA 14.4 17.1 18.8
TERCIARIA 18.9 21.6 14.3

FUENTE Revista Fconomia Salvadorefia, Enero-Junio,1967,No.35.

Como parte integrante de este crecimiento econfmico, se
fortalece la clase trabajadora correspondiente a la Industria,
Comercio, Transporte y Servicios; la que después de un perio-
do represivo vuelve a luchar por mejorar su nivel de vida y a
tener una mayor participacién en la politica del pais; estas
organizaciones fueron favorecidas por las nuevas leyes labora
les beneficiando al asalariado; reflejo de esta saituacidn lo
constirtuyen las organizaciones sindicales que alcanzaron un -
ntmero de 70 sindicatos en 1960, de las que el 64% correspon-

dfia a sindicatos industriales, (Cuadro No. 16).




Cuadro No.l6

NUMERO DE SINDICATOS

1960 - 1962
STINDICATOS 1960 1961 1962
No. E No % No . %
INDUSTRIALES 45 64 51 65 57 67
NO INDUSTRIA
LES 25 36 27 35 28 33
TOTAL 70 (100 78 | 100 85| 100

FUENTE- Diagondstico del %Sector Industrial, 1950-1962,
CONAPLAN, Pag. 133

De lo establecido a grandes rasgos anteriormente, puede
decirse que este clima favorable permitid que el proyecto del
Seguro Social tomara nuevo i1mpulso, principalmente con el for
talecimiento de las actividades Industrial y Comercial, base
para el establecimiento del Seguro Social en El Salvador, --
pues para que funcionen instituciones de esta naturaleza se -
necesita de una fuente de financiamiento para poder hacer fren

te a las prestaciones que otorgan.

Adem&s, con el aumento del asalariado urbano, que numéri
camente es menor que la fuerZza laboral agropecuaria; pero que
reune algunas caracteristicas entre las que resaltan las si--
guientes: concentracibn de las unidades empresariales en deter
minadas dreas urbanas; concentracidn de importantes nucleos -

de trabajadores en las ciudades en contraposicién con la dis-



persifn de la mano de obra en el drea rural; mayores niveles
de salarios retribuidos a los trabajadores de las &reas urba-
nas; mejor nivel educativo de estos trabajadores; existencia
de mejores medios de difusidén que permiten la prontitud de -
las comunicaciones, informando sobre los avances que en dife
rentes aspectos se alcanzan en otros paises; posesidn de una
mayor conciencia sobre sus derechos econfmicos y sociales de
los trabajadores de las &reas urbanas sobre las &reas rura--
les, caracteristica que es predominio de paises sub-desarro-
llados; existencia de organizaciones sindicales gue mantienen
una lucha constante por la superacidn de sus afiliados; mejor
infraestructura vial en relacidn con el agro, etc; todos es-
tos requisitos contribuyeron a crear la necesidad de la crea

c16n y puesta en funcionamiento del Seguro Social en El1 Sal-

vador.



CAPITULO SEGUNDO

ANTECEDENTES DEL FUNCIONAMIENTO DEL

INSTITUTO SALVADORENO DEL SEGURO SOCIAL

1954 - 1975

Después de investigar bibliogr&dficamente algunas de las
condiciones econbmico-sociales generadas en los afios previos
a la fundacibn del Seguro Social en El Salvador; en este capi
tulo se har& referencia a los antecendentes relacionados con
la creacién y funcionamiento del I.S.S.S.; para una mejor camprensifn el
anédlisis se hard por separado; es decir, por xegimenes de Sa
lud y de Pensiones, para diferenciar su independencia finan-
ciera y administrativa; aunque posteriormente se hace referen
cia a su complementaridad como se explica en el Capitulo III,

Literal B, Seguro de Pensiones.

Si bien es cierto, que el titulo de este Capitulo com--
prende un perfiodo de 22 afos de funcionamiento del I.S.S.8.;
para situarnos en la época que ha demostrado mayor din&mica -
en su crecimiento, fnicamente se consideran los aflos 1965-1975,
periodo en que se producen los avances mis sobresalientes, en
cuanto a cobertura de poblacibén asegurada, incremento de los
ingresos, inicio del desarrollo de su propia infraestructura
fisica,; etc; pues en los anhos anteriores a 1965, el crecimien-

to del ré&gaimen de salud fue de menor relevancia.



A)- IMPLANTACION DEL SEGURO DE SALUD Y SUS REALIZACIONES
ECONOMICO-SOCIALES

El I.S.S.S., 1nici6 sus operaciones el 14 de mayode 1954,
cubriendo los riesgos sigulentes:
-) Enfermedad y Accidente Comfn,
-) Accidente de Trabajo,
-} Enfermedad Profesional,

-) El Estado Fisiolbgico de la Maternidad (Ré&égimen de Sa--
lud) .

Como se trat6 en el Capitulo Primero, después de un pe--
riodo de recesifn e inestabilidad politica, econfmica y social
en los anos de Post-Guerra se producen condiciones apropiadas
para 1iniciar la formacién de un complejo industrial liviano -
que procesaria bienes de consumo; asi, como las empresas dedi
cadas a la distribucién y comercializacidn de esos productos;
siendo necesario gue para consolidar las bases del futuro eco
némico de El Salvador; también,debfan protegerse y fomentarse
los factores de la produccibén que concurrfan a acelerar el -

nuevo giro que se imprimiria a la Economia Nacional.

Asf como se le otorgaron facilidades al factor capital a
través de leyes de fomento de nuevas industrias; también, era
necesario proteger al factor trabajo constituido por los re--
cursos humanos. De esta manera, las empresas que se 1nicla--
ban en este contexto coincidieron con la politica laboral del
Gobierno; pues la obligacién en cuanto a prestaciones socia--

les para los trabajadores a su servicio, desapareceria y se -



trasladaba a una institucidn especializada dedicada a la ad-

ministracidn de los riesgos inmediatos a gue estén expuestos

los trabajadores.

Con anterioridad al establecimiento del Seguro Soc:ial,
el patrono estaba obligado a mantener botiquines de primeros
auxilios; tambi&n tenfia que reconocer salarios durante la 1in
capacidad; en cambio a partir de la vigencia de esta nueva -
modalidad de cobertura, ademds de la responsabilidad de los
patronos, comprometia en el financimiento de estas prestacio

nes sociales a los trabajadores y al Estado.

Para el financiamiento de las prestaciones a otorgar,se
determind la tasa global de cotizaciones con la gue se cOs--
tearia el Régimen de Salud, investigando los indices de mor-
bilidad y mortalidad que afectan a la poblacidn laboral de -
las actividades econdmicas que se proyectaba cubrir; lo mis-
mo que la capacidad econfmica de trabajadores y patronos en
cuanto gque debia responder a la politica econbmica del Esta-

do.

La frecuencia de enfermedades y accidentes observada en
la poblacifén laboral a cubrir determin& el costo de la admi-
nistracidbn y prestaciones a otorgar, cdlculo actuarial que -
se uti1liz6 para fijar los porcentajes de cotizacidn sobre =
los salarios afectos al Seguro Social; este aspecto se abor-

da ampliamente en el Capitulo III.

1)~ Determinacidn de las Fuentes de Ingresos por Cotizaciones

La tasa global de cotizacidn que se f136 para el finan--
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ciamiento del R&gimen de Salud fué del 10% sobre los salaros
cotizables; considerdndose como tales, las remuneraciones re
cibidas por los trabajadores sea peribddica o no, fija o va--
riable, en dinero o en especie, ordinaria o extraordinaria y
cuyos limites minimos y m&ximos se establecieron inicialmen-
te en £60.00 y £500.00, respectivamente.

La tasa global de cotizacidn se distraibuyd inicialmente,
asi: el Estado y los trabajadores el 2.50 % sobre los salaros
cotizables, equivalente al 25% de la tasa global de cotiza--
ci6n para cada uno y a los patronos el 5% sobre los salarios
cotizables, equivalente al 50% de la tasa global de cotiza--
cibén.

A partir del 1 de enero de 1969, se modific6 la compo
s1cibn de la tasa global de cotizacibn, asi: al Estado se le
redujo el porcentaje de cotizacibn de 2.50% a 1.25%, equiva-
lente al 12.50%; la cotizacidn del trabajador se mantuvo -
constante y la contribucién de los patronos se elev6 del 5%
al 6.25% equivalente al 62.50% de la tasa globél‘de cotiza-
c16n.

La combinacitn de este conjunto de elementos, compues-—-
tos por: el aporte econfmico de los sectores cotizantes al -
Seguro Social; la investigacidn de los indices de morbilidad
y mortalidad; la descomposicibn de la tasa de cotizacién glo
bal sobre las remuneraciones afectas al Seguro Social; la -
fijaci6n de los salarios cotizables minimo y mé&ximo; determi

naron los esquemas de financiamiento "Sistema de Reparto --



Anual Simple" que establece un equilibrio entre los ingresos
y el costo de la administracién y de las prestaciones otorga

das. También, determind el "Sistema de Capitales de Cobertu
ra", que fija el m&todo para la constitucidn de las reservas
técnicas de riesgos profesionales para la cobertura de las -
pensiones por incapacidad permanente, viudez, orfandad, pen-
Siones de progenitores y asignaciones por hijos.

El establecimiento de los porcentajes de este m&todo -
clé&sico de cotizacidn tripartito (El Estado, Trabajador y Pa

trono), afecta a los sectores contribuyentes al restarles im
portantes sumas de recursos de sus disponibilidades; como se
aprecia en el (Cuadro No. 17), en donde describe la tenden--
cia absoluta desde 1965 a 1975 y en el (Cuadro No. 18) que -
demuestra la tendencia porcentual en el mismo periodo de anos.

Del comportamiento de los pagos del Estado, puede dedu-
cirse que éste, considera que el Seguro de Salud, puede finar
ciar sus programas de funcionamiento y prestaciones en dine-
ro con las cotizaciones obrero-patronales; pero, aflin recono-
ciendo esta realidad, la falta de contribuci6n del Estado ha
afectado a través del periodo de mora, la constitucidn de las
reservas para el desarrollo de la 1nfraest£uétura fisica su
ficiente, para poder extender las prestaciones a nuevos gru-
pos de trabajadores y beneficiaraios.

Al 31 de diciembre de 1975, la Mora en concepto de coti
zaciones estatales al R&gimen de Salud, ascendia a £19,072,236.cc,
saldo que ha alcanzado esa importante cantidad, no obstante -
gque todos los anos en el Presupuesto General de la Nacién,

aparecen asignadas las cotizaciones anuales al I.S8.5.£. de



TRSTITUTO SALVADOREROD DEL SEGURO SOCIAL Cuadro No. 17

ESTA0S UE INGRESOS Y EGRESOS AL 31 OF DICIENBRE DE CADA ARQ, REGIHCY DE SALUD,1965-75
CONCEPTO Akos 1965 1966 1967 1968 1969 1970 191 19712 1973 197 1975
THGSESDS & 11,716,629 |$ 11,927,439 {4 11,706,935 § 12,800,353 | § 16,031,207 | § 28,936,464 | § 22,607,449 | 8 25,143,832 | & 20,225,388 [ & 36,848,245 (§ 43,625 991
COTEZACCNES § 11,403,129 |4 11,559,970 (¢ 10,779,826 | § 12,483 127 | € 15,204,956 | § 26,110,950 | & 21,699,716 | § 24,305,561 | § 29,311,227 | 8 35,730,699 | & 41,75%,178
Cotizaciones dal Estado ¢ 2,883,053 |8 1,998,253 ¢ 200,000 |4 900,00| --- | & 630,865|8 1,368,250 | ¢ 1,300,004 2,181,675 [¢ 1,800,000 |§ 175,620
Cotizacsones Laborales 2,816 [0 3,208,210 [v 3,521,610 |0 3,86,826| 3,992,575 | @ 4,89,659] 0 5,707,648 | v 6,533,555 (% 7,730,92 [* 9,775,264 |° 11,853,528
Cotizacionos Patronales v o5, 618,778 [0 6,413,447 [v 7,050,989 | 7,741,300 | 9,979,406 | * 12,235,044 | * 14,252,298 | ® 16,317,326 | * 19,331,152 | * 24,485,009 | * 29,609,612
Cotizacionas del Estado(sfos anterrores a 1969) ® 10,233,211
Cotazaciones Laborales {afios anterioros s 1969) © 410,987 [ = 37,394|%  N9,218 | °  42,312(¢ 3,558 |% 14,786 (° 6,349
Cotazaciones Patronales (aflos anteriores a 1969) o 821,988 | *  74,7%0|® 238,559 | *  8%,626|° 7,117 |* 29,580 |¢® 12,699
Cotrzacionss 5% sobra Pansiones . 1,921 % 13,687 | ® 27,72 |*  50,805|®* 13,023 |° 96,170
PRADICIDS FINARCIERNS ¢ 272,466 1 & 305,811 |§ _ 308,481 € 192146(8 172,230 ¢ 215459 ¢ 366,250 | § 373,000 (¢ _ 460,835 |& _ 577,215 | ¢ 666,216
Interc~as schrs Yalores Bobaliarios ¢ 52,444 | & 52,544 ¢ 68,352 t 68,352 ¢ 110,163 | & 184,978| ¢ 224,311 | § 232,220 |¢ 234,602 |8 283,719 | ¢ 216,215
Iatereses sobre Depfsitos Bascaraos )f ' 220,0221% 253,361 [® 240,129 123,79 (0 60,926 | %  90,481f® 141,929 | 140,670 (% 226,233 [* 293,496 f® 390,001
Utiladad en comora ce Valeres . 1,141
BRATE UEL SEC %0 RIESGCS DIFERIONS § 531,28 4 _440,207) 6 492,892 | 6 _ 316,615|8 _245,529 |8 _ 2446 |8 __ 67,184
PSS VAR(S ¢ 51,03 |8 61,653 |8 65,768 ¢ 125080(¢ 122,803 § 1097681 ¢ 138,601 | § _ 146,526 1% _ 207,191 § 264,985 |8 __ 758,433
klts 2f 4 29,087 ;¢ 45,609 ¢ 47,024 ' 65,353 | * 78,010 *® 57,M1| * 94,351 | ® 19,164 | ® 61,502 |® 128,310 |® 125,820
0t-os Dgrasos 3 ooage 15,99 |0 18, v seTzm|e w9 |0 S8 w20 [0 6362(v 166,295 (% 155,65 |0 632,633
UEFICIT b 553,360
E6°ESDS §_2,9m2640| ¢ 9,098,726 |8 10,769,000 | ¢ 12,986,854 | § 14,301,083 | F 16,186,924 § 19,531,795 | § 21,696,522 |§ 26,141,861 |§ 29,700,250 } § 36,164,Thk
ho.tos Gerorales Adainisiracifn & ]1,192,448] ¢ 1,392,961 |* 1,477,064 " 1,768,200 [ * 2,617,933 | ® 2,4B4,799| ® 2,785,269 | * 3,071,537 |* 3,343,256 |* 4,111,319 |° 4,826,850
Gustos da 1a Divisién Kédica 5,000,009 | % 5,389,152 |* 6,928,803 | v 7,783,461 |* 9,077,438 | ® 10,614,100| ® 13,525,268 | ® 14,992,743 | * 16,474,662 | * 20,848,371 | ¥ 24,673,120
Prestaciones on Dinora o 1,610,597| % LILGEIL | 2,363,203 | v 24,97 |7 2,605,712 | v 2,888,006 ¢ 3,221,282 | % 3,632,262 |* 4,323,323 |* 5,140,600 [* 6,464,774
RESERVAS Y PATRIHONIO * _3J19,465|® 2,128,715 |* _ 937,865 v 813,499 | 1L,730,1% | * 12,749,540| * 3,165,654 | v 3,447,310 [* 6,083,927 |° 1,143,953 |° 7,661,287

1/ Incluge 1ngrasas provenientes do Cuentas ce Ahorros y Oepdsites a Plazo Fijo de las Reservas para Eeargencias,Yécnica do Riesgos Profesionalus y para Infraestructura y Ulilidad en Cospra ds Valoros,
2/ Cosprondo Kultas o Intereses sobre cotizaciones en zora y Hultas por infraccibn a actos jurfdicos,
3/ Comprende Venta do Tarjstas do Afiliacifn, Donatives, Aplicacién de Cobalto, Radrograffas, Reintegros deducides al personal dal Instituto, ete,

FUENTE: Balances Genarales Analftices, 1$5S., al 31 do Dicieabra de cada affo.

- £¢ -



CRECIMIENTO PORCENTUAL COMPARATIVO DE LOS ESTADOS DE INGRESOS Y EGRESOS

INSTITUTO SALVADORENO DEL SEGURO SOCIAL

Cuadro No. 18

AL 31 DE DICIEMBRE DE CADA ARO

REGIMEN DE SALUD,1965-75

ARNO BASE = 1965
ANDS
CONCEPTO 1965 1966 1967 1968 1969 1970 1971 1972 1913 197% 1975
INGRESOS 100.00 [101.80| 99.92 | 109.25 | 136.82 | 246.97 { 193.72 | 214.60 | 257.97 | 314.46 | 374.05
COTIZACIONES 97.32 | 98.66| 92.00 | 106.54 | 129,77 239,92 | 185.20 | 207.44 | 250.17| 305.01| 356.37
Cotirzaciones del Estade 24.61 16.54 1.71 7.68 — 5.38 11.68 11.09 18.62 11.95 1.50
Cotizaciones Laborales 24.25 | 27.38| 30.11 | 32.96 34.08| 41.80| 48.71 55.76 | 66.04| 83.43( 101.17
Cotizaciones Patronales 48.46 54.74| 60.18 | 65.90 85.17 | 104.43 1 121.64 | 139.27 | 164.98 | 208.64 | 252.71
Cotizaciones del Estado (afios ant,a 1969) —— —_— —— _— _— 87.34 —_— _ — — _—
Cotizaciones Laborales {afios ant, a 1969) — — _— — 3.51 0.32 1.02 0.36 0.03 0.12 0.06
Cotizaciones Patronales{afios ant. a 1969) —— —_— —_— _— 7.01 0.64 2.03 0.72 0.06 0.25 0.11
Cotizaciones 5% sobre pensiones IVH —— —_— — _ _— 0.01 0.12 0.24 0.44 0.62 0.82
2.33 2.61| 2.63 1.64 1.47 2.35 3.13 3.19 3.93 4.93 5.69

Intereses sobre valores mobiliarios 0.45 0.45| 0.58 0.58 0.95 1.58 1.92 1.99 2.00 2.42 2.36
Intereses sobre depdsitos bancarios 1/ i.88 2.16 2.05 1.06 0.52 0.77 1.21 1.20 1.93 2.51 3.33
JINGRESOS VARIGS 0.35 0.53| 0.56 1.07 1.05 0.94 1.18 1.25 1.77 2.43 6.47
Multas 2/ 0.25 0.39| 0.40 0.56 0.67 0.49 0.81 0.68 0.52 1.10 1.07
Otros Ingresos 3/ 0.10 0.14| 0.16 0.51 0.38 0.45 0.37 0.57 1.25 1.33 5.40
APORTE DE RIESGOS DIFERIDOS —_— — - —_— 4.53 3.76 4.21 2.72 2.10 2.09 5.52
DEFICIT 4.73
EGRESOS 68.25 | 78.51 | 91.91 |102.31|122.06| 138.15| 166.70| 185.18 | 206.04 | 253.49 | 308.66
Gastos Generales de Adainistracién 10.17 11.89 | 12.61 15.09 22,34 21.21| 23.77 26.22 | 28.53] 35.09 41.20
Prestaciones Médicas 44,33 | 50.26| 59.14 | 66.43 | 77.48| 92.30( 115.44 ] 127.96 | 140.61 | 174.52| 212.29
Prestaciones en Dinero 13.75 | 16.36| 20.16 20.79 | 22.24 | 24.64| 27.49 31.00 36.90| 43.88 55.17
RESERVAS Y PATRIMONIG™ 31.75 | 23.29] 8.01 6.94 | 14.76] 108.82| 27.02| 29.42 | 51.93| 60.97| 65.39

1/ Incluye ingresos provenientes de Cuentas de Ahorro y Depositos a Plazo Fijo de las Reservas para Emergencias, Tecnica de Riesgos Profesionales y p:;a Infraestructura y Utihdad en Compra de

Valores

.2/ Comprende Multas e Intereses sobre cotizaciones en mora y Multas por Infraccion a actos juridicos

3/ Comprende Venta de Tarjetas de Afihacion, Donativos, Aphicacion de Cobalto, Radiografias, Remntegros deducidos al personal del Instituto, etc
FUENTE Balances Generales Analiticos al 31 de diciembre de cada afio

ve
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parte del Estado; partida que en la ejecucifn del Presupues-
to se transfiere a otros programas.

Esta politica del Estado respecto al Seguro Social cons
tituye incumplimiento a lo preceptuado en la Constitucién Po
litica y a lo establecido en la Ley y Reglamentos del Seguro
Social, que fijan el sistema de financiamiento tripartito, =-
tomando en cuenta la contribucibfn estatal; adem&s, coloca en
plano secundario al bienestar de los trabajadores y sus fami
liares, deteriorando atn mds las precarias condiciones de vi
da del trabajador.

Por otra parte al no estimular financieramente a la Ins
titucién, sienta un mal precedente del gque pueden valerse -
los empleadores para oponerse, evadir y atacar al Seguro So-
cial.

En resumen el Estado, estd obligado a contribuir al fi-
nanciamiento del Seguro Social; ya que su responsabilidad se
limita fGinicamente a su cotizacibn, desligdndose de aspectos
administrativos y técnicos; pues el I.S.S5.S., es una Institu
c16n auténoma. Su obligacifn se vuelve m&s exigente cuando
de todos los fondos que el Estado recauda en concepto de im-
puesto, una importante suma, proviene de impuestos directos
o 1ndirectos que son trasladados a las débiles economias de
los trabajadores, razén mds que suficiente para que el Esta-
do coloque en plano prioritario al Seguro Social.

Las cotizaciones laborales han sido proporcionales al --

porcentaje correspondiente dentro de los limites estableci--



dos para las remuneraciones afectas al Seguro Social, su par-
ticipacifbn en la tasa global de cotizacidén se ha mantenido --
constante desde el inicio del régimen hasta la fecha; habien-
do contribuido con importantes sumas que se han restado al -
consumo y en algunos casos al ahorro de los trabajadores. ILa
participaci8n absoluta y porcentual puede apreciarse en los -
(Cuadros Nos. 17 y 18).

Como se analizar4d con mds detalle al final de este Capi-
tulo, la clase trabajadora, es el finico sector contribuyente
que experimenta en forma directa su participacién en el finan
ciamiento del Seguro Social, no pudiendo trasladar esta obli-
gacibn financaiera.

Las cotizaciones patronales representan la parte contri-
butiva que aparentemente soporta el mayor vol€men en el finan
ciamiento del Régimen (Cuadros Nos. 17 y 18); su participacdn
no s6lo ha aumentado en términos absolutos, sino que también
ha absorbido la tasa de cotizacién parcial disminuida al Es-
tado a partir de 1969; cuando el patrono cotizaba el 5%; des-
pués de esa fecha el porcentaje de cotizacidn fue elevado al
6.25% sobre las remuneraciones afectas al Seguro Social.

Tambi1&n, en gl total de cotizaciones se incluyen las co-
rrespondientes a la mora por cotizaciones patronales anterio-
res a 1969, separacibn que se hace por pertenecer a porcenta-
jes distintos a los que actualmente se encuentran vigentes.

Ademés, incluye las cotizaciones equivalentes al 5% sobre

las pensiones de Invalidez y Vejez, que se pagan desde 1970.




2) - Determinacién de Otros Ingresos

Ademds del ingreso por concepto de cotizaciones, se re-
ciben: productos financieros, que comprenden intereses sobre
valores mobiliarios que corresponden a la Reserva T&cnica de
Riesgos Profesionales e intereses sobre depbSsitos a plazo fi-
jo, que integran las Reservas para Emergencias, Té&cnica de -~
Riesgos Profesionales y de Infraestructura.

Ingresos varios, comprenden multas e intereses sobre co
tizaciones en mora; otras multas; venta de tarjetas de afilia
c16n; aplicacibn de cobalto; exfmenes de Rayos "X"; donativos
vy venta de activo fijo; el comportamiento de estos ingresos -
puede observarse en los (Cuadros Nos. 17 y 18).

3)-Participacidn de los Sectores Econbmicos en los Ingresos
por Cotizaciones del I.S.S.S.

En el (Cuadro No. 19), se observa que la actividad econo
mica industrial, tiene mayor participacifn absoluta y relati-
va en los ingresos por cotizaciones; teniendo como causa el -
incremento experimentado en los salarios minimos y a la cober
tura de nuevas empresas industriales. .

A 1975 el segundo lugar le corresponde a los Servicios,
continuando en su orden la actividad Comercial y Financiera.

La Industria de la Construccién describe una participa--
¢16n creciente, en parte debido a los incrementos salariales
y al aumento de las construcciones de viviendas y edificios.

El sector Agropecuario tiene una reducida participacibdn,

efecto de la minima cobertura de los trabajadores empleados



INGRESOS POR COTIZACIONES DEL INSTITUTO

Cuadro No. 19

SALVADORENO DEL SEGURO SOCIAL POR ACTIVIDAD FECONOMICA, 1971 - 75

ANOS 1971 1972 1973 197 4 19758
7

ACTIVIDAD ECONOMICA ¢ g z 9 ¢ % ¢ S @ a
AGROPECUARIA 460,656 2.2 437,003| 1.8 513.353| 1.8 644,214 1.8} 2,605,100! 6.25
MINERTA Y CANTERAS 456,304 0.2 87,831| 0.4 107,669 | 0.3 155,706] 0.4 236,275 0.57
INDUSTRIA 7,898,176 | 36.9| 9,251,340 37.8|11,074,629| 37.9(/13,908,208| 38.9 (13,837,533 33,21
CONSTRIICCION 1,316,097 6.2 1,673,559 6.9| 1,877,666 6.4] 3,412,274 9.6 | 5,127,983| 12.31
ELECTRICIDAD Y AGUA 474,397 2.2 527,341 2.3} 637,032 2.2 822,976 2.3 953,799 | 2.29
COMERCIO Y FINANCIERO 5,388,057 | 25.2]| 5,984,660 | 24.4| 7,171,548 | 24.5| 8,653,007| 24.2| 7,871,359 18.89
TRANSPORTES 1,526,210 7.1] 1,650,252 | 6.8/ 1,649,874 5.7| 1,664,703 4.7 | 2,694,671 6.47
ADMINISTRACICN PUBLICA 1,368,250 6.4( 1,300,000 5.3 2,181,674 7.5 1,400,000f 3.9 175,620 @G.42
SERVICIOS 2,900,234 | 13.6| 3,490,216 | 14.3| 3,992,682| 13.7| 5,073,634} 14.2| 8,161,735| 19.59
TOTAL 21,378,381 |100.0 |24,402,202 [100.0| 29,206,127 |100.0| 35,734,722|100.0 { 41,664,075|100.00
FUENTE: Estadisticas 1975, Instituto Salvadorefioc del Sequro Social, elaborado en base al Cuadro VI Salarios Coti-

zables, seglin Actividad Econfmica, pdgina 14.
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en esta actividad; pues comprende inicamente al personal de
empresas avicolas, ganaderas y personal administrativo de -
algunas fincas dedicadas a la produccifn de café.

Las restantes actividades econfmicas representan una --
participacibn poco significatava.

La participacidn absoluta y porcentual de cada actividad
econbmica estd en funcibn del ntimero de trabajadores emplea--
dos y del monto de salarios que devengan.

4)- Incidencia de los Ingresos por Cotizaciones del I.S.S.S.

en el Producto Territorial Bruto

En cuanto a la incidencia gue tiene los ingresos por co-
tizaciones del I.5.S.S. en el PTB, en el (Cuadro No. 20) se
observa que no constituyen ni el 1% del maismo.

En cuanto a la participacidn que se tiene a nivel del -
PTB sectorial, la industria tiene mayor incidencia absoluta
y relataiva.

Entre los ingresos més importantes en relacibfn a los PIB
sectoriales se encuentran los correspondientes a la construc
cidn, comercio, financiero, transporte y servicios; pues son
actividades a las que el 1.S.S.S cubre; en cambio los ingre-
sos obtenidos de la administracifn ptiblica tienen un compor-
tamiento irregular por la anormalidad de los pagos del Esta-
do.

B)~- IMPLANTACION DEL SEGURO DE PENSIONES Y SUS REALIZACIONES
ECONOMICO-SOCIALES

El Instituto Salvadorefio del Seguro Social, en cumpli--



Cuadro No. 20
INCIDENCIA DE LOS INGRESOS POR COTIZACIONES DEL ISSS EN EL PTB, 1971-197S
( En mi1les de Colones)

NGRESOS Y P78
o PURASO | 1971 1972 1973 1974 1975
DAD ECOHOHICA TNGRESDS PTB 4 THGRESOS P8 4 | INGRESOS PR | £ | TMGRESOS PIB 4 | meRESOS P18 1
AGRUPECUARTA 4631 | 729,000 | 0,06 437 | 728,000 | 0,06 513 | 936,709 | 0,05 &4 1,038,509 | 0,06 2,605 | 1,104,500 | 9,2
HINERIA ¥ CAHTERAS 8| 4,300 | L07 88 4,408 | 2,00 108 5,600 | 1,93 156 7,360 2,18 236 7,900 | 2,99
THOUSTRIA 7,898 | 519,300 | 1,52 9,251 | 562,600 | 1,64 | 11,075 | 605,400 | 1,8 | 13,908 | 710,308| 1,96 | 13,830 785,500 | 1,76
COHSTRUCCION 1,316 | 60,100 | 1,64 1,67 | 102,100 | 1.66 | 1,878 | 186,700 | 1,76 3,412 | 145,000 2,35 5,128 179,000 | 2,86
ELECTRICIDAD Y AGUA K14 | 60,300 | 1,18 521 { 43,100 | 1,22 637 43,500 | 1,47 823 5,800 | 1,59 954 59,500 | 1,60
COMERCID Y FINANCIERD 5,388 | 587,100 | 0,92 5,985 | 643,800 | 0,93 | 7,171 | 727,800 | 0.99 8,653 | 938,408{ 0,92 7,011 | 1,166,600 | 0,67
TRANSPORTES 1,527 | 131,600 | 1,16 1,650 | 139,600 | 118 | 1,650 | 147,500 | 1,12 1,665 | 174,400| 0.9 2,695 208,900 | 1,29
ADHINISTRACION PUBLICA | 1,368 | 219,000 | 0,62 1,300 | 238,600 | 0.5% | 2,182 | 265,700 | 0,82 1,500 | 378,200f 6.37 175 386,500 | 0,05
SERVICIOS 2,900 | 393,200 | 0,74 3,491 | 419,700 | 0,83 | 3,993 | 485,560 | 0,82 5,076 | 556,500| 0.91 8,162 667,900 | 1,22

TOTAL 21,378 2,703,900 | 0,79 2,403 (2,881,900 | 0,85 | 29,207 3,324,300 [ 0,88 | 35,735 | 3,930,900| 0,91 | AL,664 | &,564,700| 0,91

1/ Cifras provasionales,

FUENTES: a) Estadisticas 1975, del Instatuto Salvadorefio del Seguro Social.

b) Indicadores Econfsicos=Sociales enaro-junio 1976, Hinisterio da Planificacifn y Coordinacién del Deserrallo Econdeies y Social,
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miento de su Ley, continud con la extensidén vertical de la -
cobertura, al iniciar su vigencia el Reglamento para la Apli
cacibn de los Seguros de Invalidez, Vejez y Muerte, a partir
del 1 de enero de 1969.

Anteriormente a la aplicacién del Seguro de Pensiones,
los trabajadores asegurados gue quedaban invdlidos a conse--
cuencia de accidente o enfermedad comunes, eran abandonados
a la incertidumbre econfmica y social; lo mismo ocurrfa con
aquellos trabajadores que alcanzaban las edades lfimites de -
vejez; tambi&n, ocurrfa esta situacibn con las viudas y huer
fanos y a falta de estoslos progenitores, cuando al fallecer
el jefe del grupo familiar perdian el ingreso (salario del -
asegurado) .

1) - Determinacibn de las Fuentes de Ingreso por Cotizaciones

A diferencia del Régimen de Salud, cuyo financiamiento
se basa en el establecimiento de una tasa de cotizacidn; en
el REgimen de Pensiones, para el financiamiento completo, se
rd necesario una cotizacibdn mixima del 16% sobre los salarios
cotizables; sin embargo, de haberse aplicado ese porcentaje,
se hubiera descontado importantes sumas de recursos a las va
riables, consumo de las familias, ahorro e inversibn de los
patronos y al gasto e 1inversidn del gobierno; argumento que
justifica el sistema financiero de primas escalonadas, mé&to-
do gue establece una prima inicial del 4% sobre los salarios

cotizables y en la medida que el monto de las pensiones més

los gastos adminastrativos se 1igualen al monto de las cotiza



ciones recaudadas mis los intereses provenientes de la inver
sibn de la Reserva Técnica, se aumentard la tasa de cotiza--
c16n 1inicial en un 2%, que seri distribuido proporcionalmen-
te entre los sectores contribuyentes y asf sucesivamente has
ta alcanzar la tasa total de cotizacibn.

Al establecerse un R&gimen de Pensiones, es necesario =
referirse al fundamento en que se basa la constitucidn de las
Reservas Té&cnicas, de tal manera, que la formacién de capita-
les garantice la sanidad del equilibrio financiero; el compor
tamiento de los ingresos y egresos; asi como el nivel de la
Reserva, se observan en los (Cuadros Nos. 21 y 22).

Del monto de cotizaciones recaudadas, se deducen los --
gastos administrativos y pensiones pagadas, aplicando el ex-
cedente a una cuenta que se denomina Reserva T&cnica del Se-
guro de Pensiones.

En el aspecto financiero este r&gimen debe mantener un
mirgen de suficiente rentabilidad; de tal manera, que la in-
versi6n de la Reserva Técnica, cubra los gastos generados -
por la administracidn y el pago de pensiones. ~ -

La politica de inversifn de este ré&gimen; ademds, de ga
rantizar una adecuada tasa de rentabilaidad, debe reunir con-
diciones de seguridad, en cuanto a la solidez de la Institu--
c16n emisora; tambi&n, debe cumplair la condicidn de liquidez,
es decir, que el deudor garantice el pago oportuno del capi-
tal y sus respectivos 1intereses.

La condicibén de liquidez, consiste en la rapidez de con-



ESTADOS DE INGRESOS Y EGRESOS AL 31 DE DICIEMBRE DE CADA ARNO

INSTITUTO SALVADORENO DEL SEGURO SOCIAL

REGIMEN DE PENSIONES

Cuadro No.

21

1969 - 1975
A K 0 S
CONCEPTO 1969 1970 1971 1972 1973 1974 1975

INGRESOS ¢ 6,015,685 (¢ 9,559,934 | ¢8,587,234 ¢10,206,013 | ¢12,210,035| ¢15,132,918| ¢19,316,469
CQOTIZACIONES Z 5,928,953 | 8,920,418 | #7,523,361| € 8,420,341 | 710,008,787 | 12,561,141 | ¢15,133,234
Cotizaciones del Estado Z 1,963,154

Cotizaciones Laborales ¢ 1,963,154 | ¢ 2,302,341 | ¢2,490.142| ¢ 2,785,085 | ¢ 3,309,729| ¢ 4,153,679 | ¢ 5,002,930
Cotizaciones Patronales |¢ 3,923,440 |¢ 4,603,532 | ¢4,973,701| ¢ 5,566,293 | ¢ 6,614,684 | ¢ 8,306,508| 10,000,959
Cotizaciones 2% s/subsid. | 42,359 |¢ 51,391 | ¢ 55,800 ¢ 63,276 | ¢ 74,974 ¢ 88,593| ¢ 112,508
Cotiz. Seguro Voluntario ——— —— ¢ 3,718 | ¢ 5,687| ¢ 9,400 | € 12,361} ¢ 16,837
PRODUCTOS FINANCIEROS Z 86,732 |¢ 627,405 | ¢1,040,625| ¢ 1,767,441 | ¢ 2,182,587 ¢ 2,533,362 ¢ 4,151,426
Intereses Val. Mobiliarios ¢ 192,899 |Z 619,563 | Z 1,223,648 | ¢ 1,506,766 | ¢ 1,649,463 ¢ 2,728,527
Int.DepSsit. a Plazo fijo |¢ 76,656 |¢ 300,340 | ¢ 360,987| ¢ 329,303| ¢ 551,327| ¢ 730,614 | ¢ 1,294,442
Int.Ctas. de Ahorros z 10,076 ———— z 75| ¢ 740 | £ 2,094 | ¢ 885 ¢ 36,657
Util.en Compra de Valores ——— ¢ 134,166 |¢ 60,000 ¢ 213,750| ¢ 122,400| ¢ 152,400} ¢ 91,800
INGRESOS VARTOS —— z 12,111 | ¢ 23,248 | ¢ 18,231 | ¢ 18,661 | ¢ 38,415 ¢ 31,809
Multas l/ - z 12,111 (¢ 23,248 ¢ 18,231 | ¢ 18,661 | ¢ 38,415| ¢ 31,809
EGRESOS ¢ 888,751 |¢ 877,598 | 1,581,491 | ¢ 1,864,264 | ¢ 2,399,344 | ¢ 3,213,144 | ¢ 4,407,785
Gastos Grales.de Adwon. (@ 326,772 |@ 261,477 |¥ 658,843 | ¢ 685,427 | ¢ 711,348 | ¢ 923,280 | ¢ 1,111,749
Transferencia a Reg.Salud |¢ 531,228 |¢ 440,287 |¢ 492,892 | ¢ 318,675| ¢ 245,529 | ¢ 256,719 | ¢ 647,144
Prestac.en Dinero z 30,751 |¢ 175,834 |¢ 429,756 | ¢ 860,162 | ¢ 1,442,467 | ¢ 2,033,136 | ¢ 2,648,899
RESERVA TECNICA ¢ 5,126,934 |¢ 8,682,336 | ¢7,005,743 | ¢ 8,341,749 | ¢ 9,810,691 | 11,919,774 | £14,908,684

1/ Camprende multas e intereses sobre cotizaciones en mora.
FUENTE: Balance General Analitico al 31 de diciembre de cada ano.

_.€17._



Cuadro No. 22
INSTITUTO SALVADORENO DEL SEGURO SOCIAL
CRECIMIENTO PORCENTUAL COMPARATIVO DE LOS ESTADOS DE INGRESOS Y EGRESOS
AL 31 DE DICIEMBRE DE CADA ARNO
REGIMEN DE PENSIONES
1969 - 1975
ANO BASE = 1969

C O NCEPTO 1969 1970 1971 1972 1973 1974 1975
INGRESOS 100.00 158.92 142.75 169.66 202.97 251.56 321.10

QOTIZACIONES 98.56 148.29 125.06 139.97 166.38 208.81 251.56

Cotizaciones del Estado —— 32.63 —— - —_— —_—— —_

Cotizaciones Laborales 32.63 38.27 41.39 46.30 55.02 69.05 83.16

Cotizaciones Patronales 65.22 76.53 82.68 92.53 109.96 138.08 166.25

Cotizac. 2% sobre Subsidios 0.71 0.86 0.93 1.05 1.24 1.47 1.87

Cotizac.Seguro Voluntario —_— - 0.06 0.09 0.16 0.21 0.28
PRODUCTOS FINANCIEROS 1.44 10.43 17.30 29.38 36.28 42.11 69.01
Intereses Valores Mobiliar. —— 3.21 10.30 20.34 25.05 27.42 45.35
Intereses Depbs.a Plazo fijo 1.27 4.99 6.00 5.48 9.17 12.15 21.52
Intereses Ctas. de Ahorro 0.17 m—— - 0.01 0.03 0.01 0.61
Ulilidades en Campra Valores — 2.23 1.00 3.55 2.03 2.53 1.53
INGRESOS VARIOS —_— 0.20 0.39 0.31 0.31 0.64 0.53
Multas l/ — 0.20 0.39 0.31 0.31 0.64 0.53
EGRESOS 14,77 14.59 26.29 30.99 39.88 53.41 73.27
Gastos Grales de Admdn. 5.43 4.35 10.95 11.39 11.82 15.35 18.48
Transferenc.Régimen de Salud 8.83 7.32 8.19 5.30 4.08 4.26 10.76
Prestaciones en Dinero 0.51 2.92 7.15 14.30 23.98 33.80 44,03
RESERVA TECNICA 85.23 144 .33 116.46 138.67 163.09 198.15 247.83

1/ Comprende: Multas e Intereses scbre cotizaciones en mora.

FUENTE: Balances Generales Analiticos al 31 de Diciembre de cada ano.
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vertibilidad, que puede obtenerse con el reintegro del capi-
tal a través de amortizaciones ordinarias o las sumas resca-
tadas en sorteos y lo m8s importante a la capacidad de reali
zar los valores ante una situacién en que se requiere efecti
vo para cumplir compromisos inmediatos.

Tambié&n, otra forma de seguridad, se manifiesta a través
de la garantia solidaria otorgada por el Estado al emisor, -
considerando que la autoridad territorial tiene duracién per
manente, situidndose en condiciones mds ventajosas, que otras
entidades.

La seguridad, también puede garantizarse con la propie-
dad fisica del emisor.

En el aspecto social la aplicacibn de estos seguros sig
nifica un aliciente al trabajador que se convierte en pensio
nado (invalidez y vejez), como al grupo de beneficiarios {iu
dez, orfandad y progenitores), al garantizar la continuidad
del ingreso familiar, evitando que la persona afectada sea -
marginada completamente por cuestiones econdﬁiéas; también,
en esta forma se mantiene la cohesi6n famailiar, al evitar -
situaciones gque menoscaban su prestigio.

La condicibn social de la familia ha sido fortalecida a
través de la inversién destinada a la construccidn de vavien
das, con el objeto de proporcionar una vivienda decorosa,
higiénica y cbmoda a grupos familiares.

2)~ Determinacidén de Otros Ingresos

El Seguro de Pensiones, también recibe productos finan



cieros de la inversidn de su Reserva Técnica, constituidos -
fundamentalmente por intereses provenientes de la inversién -
en valores mobiliarios, que redit@an una tasa de rentabili-
dad fija; los intereses que producen los depbSsitos a plazo,
que también generan una tasa de rendimiento fijo.

Ademds, se reciben ingresos varios, constitufidos por mul
tas y recargos sobre cotizaciones en mora.

El comportamiento de estos ingresos se aprecia en los

(Cuadros Nos. 21 y 22).

3)- Incidencia de las Inversiones Financieras del I.5.5.5 en

la Infraestructura Nacional

El régimen de Pensiones no ha afectado en forma unilate
ral a la economia nacional, pues si1 bien es cierto que ha -
disminuido los salarios nominales y los beneficios de los em
pleadores; los fondos recibidos se han reinvertido en la eco
nomia a través de la compra de valores mobiliarios a insti-
tuciones que desarrollan proyectos de interé&s nacional, 1in-
versi6n gue ha proporcionado recursos de origen interno a en
tidades que demandan fondos para Einanciar proyectos agrope-
cuarios,industriales vy construccidn de viviendas, (Cuadro
No. 23).

Esta politica de inversiones financieras que se comenzé
a aplicar un ano despu&s del inicio de la vigencia de este -
régimen; ha producido beneficios a la economia;pues, las o-
bras en que se ha invertido han generado una 1mportante de-

manda de materias primas e insumos intermedios y que son pro



Cuadro No. 23

INCIDENCIA DE LAS INVERSIONES FINANCIERAS DEL I.S.S.S

EN LA INFRAESTRUCTURA NACIONAL

1970 - 1975

VALOR ESTIMADO VALOR DE LA PAR-| PORCENTAJE DE
NOMBRE DE LOS PROYECTOS DE LOS PROYEC- TICIPACION DEL PARTICIPACION

TOS. I. Ss. 8. S.
la. Etapa de ampliacidn del
Puerto de Acajutla ¢ 19,616,433 z 472,200 2.4
Construccibn de 700 vivien-
das (Banco Hipotecario) " 15,442,674 " 9,180,000 59.4
Construccidbn de 862 vivien-
das I.V.U. " 4,273,402 " 1,500,000 35.1
Construccién del Rompe Olas
del Puerto de Acajutla y -
Construccidn del muelle de
La Unibn. " 27,000,000 " 5,155,200 19.1
Construccibn de Presa Hidro
eléctrica "Cerrbn Grande" "270,000,000 " 17,830,000 6.6
Proyectos Industriales
{INSAFI) 1/ 2 * 3,000,000 ?

1/ No fué posible obtener informacidn.
FUENTES: Estudios Econdmicos I1.S.S.S. y Divisidn de Operaciones Ministerio de Plani-

f1cac16n y Coordinacién del Desarrollo Econbmico y Social.
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ducidos por otras unidades econdmicas; también, se ha genera
do una demanda de mano de obra al crearse fuentes de traba-

Jo, mientras se ejecutan estas obras.

C)- POBLACION CURIERTA POR EL I.S.S.S.

El I.S.8.S8., cubre dos clases de poblaciones (asegurados
y beneficiarios), tanto en el régimen de Salud como en el de
Pensiones; diferenci&ndose por la calidad de prestaciones que
reciben. Para una mejor comprensdn el andlisis se har& por
REgimen; pues, la composicidn y derecho a prestaciones de ca-

da poblacidn cubierta es distinta.

1)- Cobertura en el Régimen de Salud

El Seguro de Salud comprende dos poblaciones cubiertas:
trabajadores cotizantes y beneficiarias.

a)- Trabajadores cotizantes

Trabajadores cotizantes son aquellos que se en--—
cuentran activos al servicio de las empresas que comprenden -
las actividades econfmicas cubiertas y que contrlbﬁyen al fi-
nanciamiento de este R&gimen; teniendo derecho dentro de las
limitaciones que fijan los reglamentos respectivos, a recibir
servicios médico-hospitalarios y prestaciones pecuniarias pa-
ra suplir la disminucidn o pé€rdida del i1ngreso gue experimen-
ta un trabajador activo.

Como una medida de proteccidn social, este régimen, tie-
ne por objeto atender la prevencidn, conservacidn y rehabili-

tacidén de la salud de la poblacidn asegurada, con el objeto -
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de suavizar la elevacibn del costo de la vida del trabajador
en lo que se refiere al cuidado que la salud significa sobre
la reducida economia del asalariado y fomentar a la vez el

nivel general de la capacidad de produccibn y consumo.

b)~- Beneficiarias cublertas

La poblacidn de beneficiarias en el Ré&gimen
de Salud, con derecho a servicios de maternidad, estd cons-
tituida por esposas o compafieras de vida 1nscritas por los
asegurados.

S1 a consecuencia del embarazo tiene complicaciones,re
ciben consulta médica y odontolégica, servicios de laborato
rio clinico, patol6gico y radioldgico, servicios farmac&uti
cos y hospitalizacibn.

El incremento experimentado en la serie de anhos 1965-
1975 puede observarse en la columna (b) del (Cuadro No.24).

La poblacidn de beneficiarias cubiertas, constituye -
una contribucidn del I.5.S.S., a la consolidaci6n de la fa-
milia salvadorena al establecer requisito paéa conceder el
derecho a prestaciones; de esta manera se fomenta la pater-
nidad responsable apoyando el grupo familiar; relacionando
el total de beneficiarias respecto a la poblacibén asegura
da se obtiene 42.90%, este porcentaje es reducido porque --
en el total de cotizantes aparecen un importante nfimero de
mujeres que son aseguradas; en 1975 de 169,026 cotizantes,
41,559 eran mujeres y 127,467 eran hombres.

Tomando en cuenta las consideraciones anteriores, las




RELACION DE LA POBLACION ASEGURADA Y COBERTURA TOTAL CON LAS

INSTITUTO SALVADORENO DEL SEGURO SOCIAL

Cuadro No.24

POBLACIONFS ECONOMICAMENTE ACTIVA Y TOTAL,REGIMFN DE SALUD

1965~1975
concEpro | TRABAJADORES | BENEFICTA- | COBERTURA PEA POBLACION a o
COTIZANTES RIAS TOTAL (d) TOTAL 8 5 -~
AFIOS (a) () (c) (e) (£) (a)

1965 62,097 21,115 83,212 936,549 | 3,004,626 6.63 2.77
1966 68,506 22,607 91,113 971,469 | 3.112,312 7.05 2.93
1967 72,195 23,319 95,514 1,007,691 | 3,223,863 7.16 2.96
1968 74,262 26,526 100,788 1,045,265 | 3,339,400 7.10 3.02
1969 83,837 29,961 113,798 1,084,238 | 3,459,084 7.73 3.29
1970 92,942 32,966 125,908 1,124,667 | 3,583,051 B8.26 3.51
1971 108,333 37,960 146,293 1,167,281 | 3,700,557 9.28 3.95
1972 124,061 43,364 167,425 1,211,509 | 3,821,917 10.24 4.38
1973 136,197 47,352 183,549 1,257,413 | 3,947,257 10.83 4.65
1974 155,230 53,942 209,172 1,305,056 | 4,076,707 11.89 5.13
1975 169,026 i 72,512 241,538 1,354,508 | 4,210,400 12.48 5.74

TUFNTE: Cuadros I y IV, del Boletin de Fstadisticas, I.8.S5.5., 1975.

_OS_




72,512 beneficiarias del (Cuadro No. 24), respecto al total -
de los 127,467 hombres asegurados, se eleva a 56.89%, guedan-
do 43,11% de hombres que no tienen beneficiarias inscritas v
que estédn representados por trabajadores solteros o que afin

no han experimentado la necesidad de inscribir a su respecti-

va beneficiaraia.

c) Cobertura Total

Para comprender mejor los alcances de la ex-
tens1dn del Seguro Social a los trabajadores y beneficiarias,
que se encuentran protegidos por este régimen; es mejor con-
siderar la cobertura total, que se puede apreciar en la co--
lumna (c) del (Cuadro No. 24).

Los porcentajes de poblacién cubierta, respecto a la po-
blaci1dn total son muy reducidos; pero, indican un crecimiento
lento y sostenado.

Esta cobertura no se podrid aumentar en forma significa-
tiva, mientras no se decida cubrir a la familra-del asegurado;
situacidn que exigird una mejor racionalizacidn de los recur-
sos, 1nversidn en instalaciones fisicas y su equipamiento y
una cotizacidn adicional para financiar el costo de esta nue

va extensidn.

2)~ Crecimiento de la Poblaci6n Cotizante y sus Relaclones

con la Poblacidédn EconSmicamente Activa

Para comprender mejor la forma como el R&gimen de Salud

ha cubierto a los trabajadores sujetos a este Seguro, anali--



zaremos el comportamiento de la poblacidén cotizante en rela-
c1dn con la poblacibn econdmicamente activa en el periodo -
1965-1975 (Cuadro No. 24).

En 1965 se cubrid una poblacibfn asegurada de 62.097 tra-
bajadores, elevdndose en 1975 a 169,026 asegurados; resultan
do un incremento de 106.929 trabajadores cubiertos, equiva--
lente al 172.20%.

Este aumento se debe en parte al crecimiento vegetativo
de la poblaci6n amparada en las actividades econfmicas cubiler
tas; es decir, debido a los aumentos de trabajadores a causa
de la creacién o ampliacidn de empresas sujetas al Régimen y
tambi1én por la incorporacibn masiva de asalariados que traba
jan para la pequefia empresa, en instituciones oficiales autd
nomas o que se encuentran localizados en municiplios que se -
han cubierto progresivamente hasta completar la extensidn -
del régimen a naivel nacional.

A este crecimiento contribuye la cada vez mayor partici
pacifn en la economia nacional, de los sectores eéénémlcos -
cubiertos por el Seguro de Salud; comportamiento que permite
que el contingente de trabajadores que laboran en esas acti-
vidades cada vez sea mis numerosa dentro de la poblacidén la-
boral.

Desde luego, no hay que desconocer la importancia que -
mantiene el sector agropecuario, que por su volumen y valor
mantiene la mayor participacién en la composicién del PTB.

Aquella situacibn se confirma al observar las cifras y



porcentajes del (Cuadro No. 25), en el que se determina el -
crecimiento porcentual de cadaano respecto al ano anterior,
de las poblaciones asegurada y econfmicamente activa.

Sin embargo, si bien es cierto que se ha experimentado
un crecimiento en la poblacibn cotizante, €ste ha sido en ~-
las actividades econfmicas cubiertas; pero en el futuro al -
Régimen de Salud, Gnicamente se 1Q§orporarén los trabajadores
nuevos que genere el crecimiento vegetativo. Esta situacibn
coloca a El Salvador en desventaja con otros paises que en
los aspectos econfmico y social se encuentran m&s adelanta-
dos. En relaci6n con el desenvolvimiento que han tenido -
los pragramas de los seguros sociales en este pais, la pobla
ci16n asegurada se ha convertido en un grupo privilegiado res
pecto al resto de trabajadores de la PEA; pues la cobertura
se circunscribe a la proteccibn de los tracajadores pertene
cientes a las actividades econfmicas i1dentificadas con el -
régimen de produccibn y servicios imperantes en las zonas -
urbanas; mientras existen importantes nficleos athrabajado—
res sin proteccidn pré&cticamente de ninguna clase en el sec-
tor agropecuario y grupos domésticos y p@blico; trabajadores
independientes; asi como la familia de los asegurados.

3)~ Relaciones de la Poblacidn Econbmicamente Activa Cubier

ta y la total por Actividad Econémica

No obstante las limitaciones reglamentarias que obsta-

culizan al I.5.5.S8., cubrir a nuevos grupos de trabajadores
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Cuadro No. 25

INSTITUTO SALVADORENO DEL SEGURO SOCIAL

CRECIMIENTO PORCENTUAL RESPECTO AL ANO ANTFRIOR DE LA
POBLACION ASEGURADA Y POBLACION ECONOMICAMFNTE ACTIVA
REGIMEN DE SALUD

1965 - 1975
P O B L A C I O N
CONCEPTO ASEGURADA ECONOMICAMENTE ACTIVA
.| ¢ rEspEC- % RESPECTO
AROS TRABAJADORES | oo py | TRABAJADORES 2RO ANTE
TERIOR. RIOR.
1965 62,097 _— 936,549 _—
1966 68.506 10.32 971,469 3.73
1967 72,195 5.38 1,007,691 3.73
1968 74,262 2.86 1,045,265 3.73
1969 83,837 12.89 1,084,238 3.73
1970 92,942 10.86 1,124,667 3.73
1971 108,333 16.56 1,167,281 3.79
1972 124,061 14.52 1,211,509 3.79
1973 136,197 9.78 1,257,413 3.79
1974 155,230 13.97 1,305,056 3.79
1975 169,026 8.89 1,354,508 3.79

FUENTES: Interpretacitn de las proyecciones quinquenales de pobla-
cién del Mimisterio de Planificacién y Cocrdinacién del -
Desarrollo Econfmico y Social y Boletin Estadisticas, -
I.S.8.S., 1975, Cuadro No. 1.




Cuadro No. 26

INSTITUTO SALVADORENO DEL SEGURO SOCIAL
COMPARACION ENTRE POBLACION ASEGURADA Y POBLACION
_ECONOMICAMENTE ACTIVA OCUPADA, EN LAS ACTIVIDADES ECONOMICAS

CUBIERTAS POR EL REGIMEN DE SALUD, 1971

PORCENTAJES
Poblaci6n Econfmi- Poblaci6n
gggégﬁ?ﬁg iggéi;;gg 1/| camente Activa ocu | Diferen- | Econfmica a b c
(a) pada en Actividades cia. mente ac- d d d
Econfmicas sujetas (c) tiva. ©) (£) (@)
al Sequro Social. (d) g
(b)
TOTAL 108,333 276,243 167,910 |1,314,857 8.24|21.01|12.77
Agricultura,Silvicultura, Caza
y Pezca. 2,531 6,306 3,775 613,757 0.41] 1.03| 0.62
Explotacién de minas y canteras 503 607 104 903 [55.70{67.22|11.52
Industrias Manufactureras 47,562 58,848 11,286 107,852 44.10|54.56|10.46
Construccibn 10,216 20,387 10,171 27,928 |36.58(73.00} 36.42
Electricadad 1,867 2,498 631 3,348 |55.76]74.61|18.85
Camercio 24,629 30,100 5,471 96,135 [25.62|31.31| 5.69
Transporte,Almacenaje y Comunica-
ciones 6,428 23,157 16,729 32,324 |19.89|71.64(51.75
Servicios . 14,597 134,340 119,743 180,568 8.08|74.40|66.32
Actividades no bien especificadas . - -— 252,042 _— == | ==

l/ En 1971, no se cubrieron trabajadores en Actividades no bien especificadas.

NOTA: De conformidad a las cifras preliminares obtenidas por muestreo del IV Censo de Poblacién de 1971, la pobla-
c16n econfmicamente activa ascendia a 1,314,857, con una ocupacién de 1,050,353, equivalente al 79.88%.

FUENTES: Censos Nacionales de 1971, cuadro 17, pdgina 131 y Boletin Estadisticas, ISSS, 1971.

_99_




y sus familiares; consideramos que afin cuando la cobertura -
se limite a las actividades econdmicas sujetas al Ré&gimen; -
perfectamente se puede aumentar la poblaci6n de asegurados,
s1 analizamos las cifras contenidas en el (Cuadro No.26).

En este Cuadro se compara la poblacidn asegurada, con -
la poblacidn econémicamente activa ocupada en las activida--
des econfmicas sujetas al ré&gimen de salud en 1971, ano a -
qgue corresponde el levantamiento del IV Censo de Poblacién y
Vivienda.

Para determinar la PEA por actividad econdmica y total,
se considera la edad de 10 ahos y mé&s, tomando en cuenta que
al Instituto no le impiden la Ley ni los Reglamentos, cubrir
a trabajadores menores de edad.

El I.5.8.S., ha estado protegiendo a trabajadores com-
prendidos entre 10 afios y mis, como se observa en eli(Cuadro

No. 27).
Cuadro No.27

TRABAJADORES MENORES DE EDAD ASEGURADOS EN 1974

TRABAJADORES AFILIADOS 1974
NUMERO NACIDOS EN INSCRITOS EN EDAD EN AROS
5 1961 1974 14
i3 1962 1974 13
1 1963 1974 11
4 1964 1974 10

FUENTE Datos obtenidos de la Seccidn de Afiliado- del ISSS

a)- Asegurados por Actividad Econdémica

Para la composicidn del (Cuadro No. Z6), se han obteni



do datos del Bolefin de Estadisticas del I.S.S5.S., 1973 y de
las cifras preliminares del IV Censo de Poblacibn y Vivienda,
1971.

Observando el (Cuadro No. 26), notamos gue en cada una
de las 8 actividades econfmicas cubiertas en 1971, el nfimero
absoluto y porcentual de los trabajadores protegidos es infe
rior que la poblacidn econbmicamente activa ocupada censada
en ese ano.

El IV Censo de Poblacién y Vivienda, registrd una pobla
c1bn econfmicamente activa ocupada en las empresas sujetas al
régimen de 276,243 trabajadores; en cambio el Seguro de Sa--
lud, fGnicamente ampar6 a 108,333 asegurados; habi&ndose deja
do descubiertos a 167,910 trabajadores, equivalente al 60.78 .
respecto al total de poblacién ocupada.

En algunos casos la poblacidn sujeta al Ré&gimen de Sa--
lud, presenta una cantidad absoluta y porcentual reducida, -
debido a que el I.S.S.S., no se ha extendido afin a esas acti
vidades, por ejemplo al sector agropecuario Q servicios do--
mésticos y pGblico.

La poblaci6n asegurada en 1971, ascendid a 108,333 tra-
bajadores, equivalentes al 8.24% respecto a la PEA; sin em-
bargo, este porcentaje podrfa haber alcanzado el 21.01% si -
se hubieran cubierto los 276,243 trabajadores que se encon--
traban activos como asalariados en ese ano, en aquellas em--

presas sujetas al Seguro de Salud.

El comportamiento de la poblacidn econbmicamente activa,



cobertura de asegurados y sus respectivas relaciones se apre
¢cian en el (Cuadro No. 26).

La razbn de cubrir a una reducida poblacidn del sector
agropecuario, es porque la cobertura actual se limita a cier-
tas empresas dedicadas a la avaicultura, ganaderia y personal
administrativo de algunas fincas de café&; no obstante, se -
han elaborado los estudios completos para incorporar a los -
trabajadores agropecuarios a nivel nacional y en el Departa-
mento de Sonsonate a nivel experimental, habiéndose posterga
do por falta de la decisidn politica.

El reducido porcentaje de cobertura del REgimen de Salud
en los servicios, se debe en parte a que en esta actividad -
se registran los trabajadores domésticos; grupo laboral para
el que el Instaituto ha elaborado el respectivo estudio técni
CO para su 1ncorpo£aci6n; habi&ndose diferido su aplicacidn
a causa de que hasta la fecha no se ha tomado la decisidn po
litica, medida que es de urgente necesidad para proteger a
esta poblacién laboral de menos posibilidades econdmicas.

Esta situacidn examinada éara 1971, es aplicable en la
actualidad, cuando la poblacidn asegurada a 1975,comprende -
inicamente a 169,029 trabajadores; es decir, que no alcanza
ni la PEA ocupada en las actividades econbmicas sujetas al -
Régimen, que en aquella época era de 276,243 trabajadores.

El Seguro de Salud no ha respondido oportunamente a la
demanda de servicios mé&dico-hospitalarios y prestaciones en

dinero de esa poblacidn a gque reglamentariamente estéd obliga



do a cubrir; por una serie de factores, tales como:

=)

Carencia de mecanismos compulsivos gque faculten al -
I.S.5.5., para actuar contra aquellos patronos que e-
vaden la obligacidn y responsabilidad de asegurar a -
los trabajadores a su servicio; actualmente se dispo-
ne de una serie de disposiciones legales y reglamenta
rias, pero en la realidad la forma como se aplican -
convierte la obligatoriedad del r&gimen en un cumpli-

miento mas gque todo de carécter voluntaraio.

Falta de conciencia de algunos patronos al no compren
der que al otorgarle prestaciones sociales al trabaja
dor lo libera de compromisos futuros que pueden resul
tarle m&s costosos y adem&s, desestimar gque la inver-
sidn que realiza en el trabajador gque se encuentra -
protegido, en el sentido de garantizarle la conserva-
c16n de la salud, lo coloca en condiciones de alcan--
zar mejores indices de productividad y mayores volGme

nes de produccién.

El desconocimiento de sus derechos de parte del traba
jador que en complicidad con el patrono impiden que -

el Instituto cumpla con mayores niveles de cobertura.

4)- Cobertura en el Régimen de Pensiones

Los Seguros de Invalidez, Vejez y Muerte, comprenden la

cobertura de dos poblaciones, una compuesta por los asegura-

dos y otra por los beneficiarios.




a)- Trabajadores Cotizantes

La poblacidn cotizante en este régimen, comprende ademds

de los trabajadores sujetos al REgimen de Salud; a los que -

devengan salarios superiores a £700.00 y que anteriormente
no se han afiliado al Seguro Social; también incluye a los a
segurados voluntarios.

Los asegurados gozan de prestaciones en concepto de pen
siones causadas por invalidez a causa de enfermedad o acci--
dente com@in o por alcanzar los limites de vejez; ademés de -
las asignaciones por hijos.

Tamb1&n, cuando la muerte del asegurado es causada por
riesgos comunes, genera derecho a pensidn para los beneficiza
rios.

Desde luego, los montos de pensidn respectiva, se conce
den en funcidn de la edad del asegurado, del tiempo cotizado
y de los montos de salarios cotizados.

La vigencia de este régimen se 1nicid en 1969, pero por
tratarse de seguros cuyos pagos se encuentran diférldos en -
el tiempo y ademds, porque los controles administrativo, téc
nico y financiero se encuentran centralizados, su manejo re-
sulta econfmico; razén por la gue se réglamenté su aplaicacibn
a todas las empresas sujetas al Seguro de Salud y aln mds su
cobertura se hizo a nivel nacional, incorporando a los traba
jadores que devengaban un salario superior a £500.00 mensua-
les.

Las condiciones anteriores, han determinado que la po--



blacidn del REgimen de pensiones sea mayor gue la cubierta -
en el Seguro de Salud; el comportamiento de esta poblacidn -
se aprecia en el (Cuadro No. 28).

En el (Cuadro No. 29), se aprecia el crecimiento porcen
tual de cada ano respecto al ano anterior, observéindose que
la tasa de crecimiento porcentual experimentada por la pobla
cidn cotizante es mayor que la correspondiente a la PEA.

Comparando las tasas de crecimiento de los asegurados -
en los regimenes de Salud y Pensiones (Cuadros Nos. 25 y 29)
los porcentajes de este Gltimo cuadro resultan menores; por-
que 1i1nicialmente el Seguro de Pensiones, se aplic6 a nivel -
nacional y los aumentos de cobertura anual han sido causados
por el aumento vegetativo, en cambio la masa asegurada al RE&
gimen de Salud, ha sido afectada por las extensiones geogrd

ficas o a instituciones oficiales autdnomas.

b)~- Poblacidn de beneficiarios

La poblacibén beneficiaria en este R&gimen es mayor que
la del R&gimen de Salud y estd compuesta por esposas O compa
Neras de vida, hijos del asegurado hasta 16 o de 21 anos, si
estudian en establecimientos pfGblicos o autorizados por el -
Estado o en programas oficiales de formacidn vocacional o -

profesional y los padres legitimos o adoptivos, mayores de -

65 anos el padre y 60 o mds la madre, o de cualguiera edad

s1 son invalidos. El volGmen de esta poblacibn se aprecia

en la columna b) del (Cuadro No. 28).

Este ré&gimen comprende una i1mportante masa de sobrevi--



INSTITUTO SALVADORENO DEL SEGURO SOCIAL

COMPARACION DE LA POBLACION ASEGURADA Y COBERTURA TOTAL CON LAS

Cuadro No.28

POBLACIONES ECONOMICAMENTE ACTIVA Y  TOTAL
REGIMEN DE  PENSIONES
1969 - 1975

TRABAJADORES COBERTURA POBLACION N .
ANOS | COrrzanTes BENEFICIARIOS | TOTAL EOONONMICAMENTE GIOBAL s 2 s

(a) (b) (c) ACTIVA (e)

(£) (9)
(d)

1969 104,010 312,030 416,040 1,084,238 3,459,084 9.59 12.03
1970 110, 482 331,446 441,928 1,124,667 3,583,051 9.82 12.33
1971 115,068 345,204 460,272 1,167,281 3,700,557 9.86 12.44
1972 127,996 383,988 511,984 1,211,509 3,821,917 10.57 13.40
1973 141,779 425,337 567,116 1,257,413 3,947,257 11.28 14.37
1974 160,310 480,930 641,240 1,305,056 4,076,707 12.28 15.73
1975 173,948 521,844 695,692 1,354,508 4,210,400 12.84 16.52

FUENTE:Boletin Estadisticas, ISSS, 1975, Cuadro XLIX.

_29_
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Cuadro No. 29

INSTITUTO SALVADORENO DEL SEGURO SOCIAL

CRECIMIENTO PORCENTUAL RESPECTO AL ANO ANTERIOR DE PCOBLACTION

ASEGURADA Y POBLACION ECONOMICAMENTE ACTIVA.

REGIMEN DE PENSIONES

1969 - 1974
CONCEPTO P O B L A C I 0 N
ASEGURADA ECONOMICAMENTE ACTIVA
AROS TRABAJAD. % RESPECTO TRABAJAD. % RESPECTO
ANO ANTERICR ANO ANTERIOR
1969 104,010 - 1,084,238 -
1970 110,482 6.22 1,124,667 3.73
1971 115,068 4.15 1,167,281 3.79
1972 127,996 11.24 1,211,509 3.79
1973 141,779 10.77 1,257,413 3.79
1974 160,310 13.07 1,305,056 3.79
1975 173,948 8.5t 1,354,508 3.79

FUENTE Boletin Estadisticas, I.S.S.S, 1975, Cuadre XLIX.

viente, convirti&ndolo en un Seguro gue cubre a toda la fam
lia, beneficiéndola cuando se pierde el jefe del grupo fami-
liar, evitando asi, sufrir las consecuencias de la miseria;
sin embargo, en este mismo Capitulo, se hard referencia al

reducido valor de las pensiones pagadas y al elevado nlmero

gue son denegadas.

c)~ Cobertura Total

La cobertura total de este R&gimen, comprende asegura-
dos y beneficiarios; su comportamiento respecto a la pobla-

cifn total del pais, se aprecia en el (Cuadro No. 28).



D)~ EL SEGURO SOCIAL DENTRO DEL PROCESO DE CRECIMIENTO ECONO
MICO

El Salvador es un pafs que no ha alcanzado el nivel de
desarrollo econbmico, social, politico, cultural, etc; pues
no ha experimentado cambios estructurales en estos aspectos,
que son necesarios para alcanzar el pleno desarrollo en el
sistema capitalista; su ubicacidn corresponde a un pais de
economfa con tendencia capitalista deforme, en donde se per
fila en sus diversos aspectos la dependencia respecto a los

paises capitalistas desarrollados, a la vez gque se entrela-
17/

zan rezagos de relaciones de produccidn feudal, que tien
den a desaparecer a medida que se desarrollan las fuerzas -
productivas; tambié&n, se manifiesta una politica de ainterver
cionismo estatal en algunas actividades econdémicas.

Con esa mezcla de caracteristicas, que en alguna medji
da se contraponen cuando se requiere definir una determina-
da decisi16n politica; no se puede negar que este pais, si -

ha experimentado un crecimiento econfmico a través de su -

historaia.

Para situarnos en el perfiodo de desenvolvimiento del -
Seguro Social, consideramos gque aungque el I.S.S.S., no par-
ticipa directamente en la actividad productiva por nc ser -
de su competencia; su papel en el contexto del crecaimiento

se ha manifestado en dos sentidos.

17/ (Colonaje para el cuidado y cultivo de la tierra, pago de parte de
los salarios en especie, utilizacidn de instrumentos de labranza
rudimentarios, etc.).



i)= La participacifn en el comportamiento del crecimiento econd
mico y social, se manifiesta a través de la elevacidn del -
nivel de vida de los trabajadores y sus beneficiarios; exo-
nerando de esta manera, a los empresarios de la obligacibn
directa de otorgar prestaciones sociales a sus trabajadores;
tambi1€&n, al conceder prestaciones pecuniarias, fortalece el
ingreso familiar, que es reintegrado en su mayor parte a tra
vés del gasto doméstico a las actividades productivas y de
Servicios.

11)- La otra forma de contribuir al proceso de crecimien
to econfmico, es a través del papel asignado a los Seguros
Sociales, en el sentido de reducir la debilidad estructural
de las economias dependientes como la de El Salvador, que -
en gran medida sujetan el financiamiento de los proyectos -
que desarrollan las instituciones estatales, a los recursos
provenientes de Organismos Internacionales (Banco Interameri-
cano de Desarrollo (BID), Banco Internacional de Reconstruc
c16n y Fomento (BIRF), etc,) y de paises centros de poder -
capitalista; y es precisamente en este aspecto de la depen-
dencia econbmica, donde los seguros soclales convergen en -
beneficio de las economifas nacionales, al fomentar el ahorro
interno. Estas reservas de capital, formadas para responder
a los compromisos adquiridos con los asegurados actuales pa
ra el pago de sus futuras pensiones; cuando se utilizan ra
cionalmente y responden a un presupuesto-programa, inserto

en un plan de inversiones financieras, 1inyecta a la econo-



mia recursos que, invertidos en los sectores econémicos que

sefialan las leyes y reglamentos, determinan un efecto expan

sionista en otras unidades de las distintas actividades eco

némicas, al demandar bienes y servicios, fomentando a la vez
fuentes de ocupacidn, que generan salarios, los que son re-

vertidos al consumo, de esta manera se desencadena un ciclo

econbmico promovido por los Seguros Sociales, que en el caso
de una economia como la salvadorefia, contribuye a su creci-

miento econdmico.

En un principio la participacibén del I.S.S.S. en el -
proceso de crecimiento econdmico, fue exigua pues la forma-
c16n de capitales 1nicialmente se incrementS en forma lenta,
Ginicamente para cubrir las pensiones a causa de accidente -
de trabajo y enfermedad profesional, su comportamiento se a
precia en el (Cuadro No. 39).

A partir de 1969, la velocidad y magnitud de capitaliza
c16n ha sido mayor, afio en que se 1inicia la aplicacibn de -
los Seguros de Invalidez, Vejez y Muerte, compor£ém1ento -
que se aprecia en el (Cuadro No. 43) los que por sus objeti
vos, costos y efectos de los mecanismos de distribucibdn o -
de transferencia de los ingresos, constituyen un factor esen
cial de equilibrio econbmico y un instrumento eficaz de regu
lacidn del crecimiento.

Esta formacibén de capitales es relevante cuando su e--
fecto se revierte a la economifia, en el caso concreto del -

I.5.5.8., esta situacidn se establece en los articulos 27 y
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28 de la Ley y 50, 60 y 70, del Reglamento de Aplicacibn de
los Seguros de Invalidez, Vejez y Muerte y en el Reglamento
de Inversiones de las Reservas Té&cnicas del I.S.S.S.; pero,
en la realidad la canalizacibén de esta inversidn no ha saido
realizada oportunamente y si1i bien es cierto que al 31 de di
ciembre de 1975, se habfian efectuado inversiones, gque en al
guna medida han f£inanciado la industria manufacturera o de
construccidn; por otra parte, £26,293,059.00 equivalente al
39.57% del total se encontrabanen depSsitos a plazo, redituan—
do un ainter&s mis bajo que las tasas que pagan los valores
mobiliarios emitidos para financiar proyectos; ademés, los
bancos pueden destinar estos fondos, para atender lineas de
cr&ditos comerciales o personales,perdiendo la finalidad e-
condmica de estos capitales.

Por consigulente es necesario, revisar la politica ins
titucional y determinar el volumen de inversién con que de-
be participar el Seguro Social en el ritmo de crecimiento

econfmico y social del pais.

E)- EL SEGURO SOCIAL COMO INSTRUMENTO REDISTRIBUIDOR DEL
INGRESO

Los seguros soclales, han determinado en alguna medi-
da (dependiendo del volGmen de cobertura, ingreso de cotiza
ciones, prestaciones a recibir, etc), un papel de instrumen
tos progresivos o regresivos de redistribucibén del ingreso.

Esta redistribucidn del ingreso no es posible cuanti-

ficarla en algunos casos, por la falta de estadisticas ade-



cuadas, pero se tratard dentro de esas limitaciones de reali
zar un andlisis lo m&s concreto posible para el caso.

El enfoque de la redistribucién del ingreso realizado
por los Seguros Sociales, se puede hacer examnando las pres
taciones otorgadas cuando estas no son proporcionales a los
salarios y por las fuentes principales de financiamiento.

1)~ Redaistribucidn Por El Lado De Las Prestaciones.

Considerando que las prestaciones mé&dicas que reci-
ben los trabajadores no son proporcionales al salario gque -
devengan; se tiene en este caso, que las mismas atenciones
recibe el que cotiza en base a un salario bajo, como el que
paga en base al salario mdximo cotizable; es decir, existe
redistribucibén de ingreso en cuanto a estas prestaciones o-
torgadas en base al principio de equidad.

11)~- Redistribucibn Del Ingreso A Través De Las Cotiza-
ciones De Los Trabajadores.

Al examinar el caso que se produce entre categorias
de salarios, para contribuir a las prestaciones en salud, -
gue como Observamos en 1) se otorgan a todos pér~1gual; -
analizaremos datos reales, con la salvedad de que se ha to-
mado de base los salarios por estratos (hasta ¢700.00) que
devengan los empleados por ley de salarios de las institu--
ciones centralizadas, por no disponexr de datos reales con
esta clasificacidn de los trabajadores ya cubiertos de las
empresas privadas y de las instituciones autf&nomas sujetas

al Seguro Social.



Asi, de acuerdo al (Cuadro No. 30), se tiene gue la ca-
tegoria de salarios entre ¢30l.00 a £400.00 soportard el -
42.12% del financiemiento de todas las categorlas en el Se
guro de Salud; es decir, en cuanto a prestaciones estard -
contribuiyendo tanto a los gue devengan menos de £300.00 -
que a la vez son menos numerosos (30.52% del total), como a
los gque ganan mé&s de @€40l1.00 por tratarse del menor ntimero
de trabajadores (27.32% del total); en la (Gré&fica No. 1)
se muestran los porcentajes de cotizaciones recibidas por
estratos de salarios, observédndose en forma objetiva como -
los estratos de asalariados participan en la solidaridad -
financiera del R&gimen de Salud.

La redistribucidn en este caso es en parte regresiva -
pues los que cotizan en los estratos medios esté&n financian
do parcialmente a los de mayor categorfa en salarios.

111)~ Redistribucidén Del Ingreso Por El Lado De Las Co

tizaciones Pagadas Por Los Patrgnos.

En cuanto a la redistribucidn del ingreso derivado de
las cotizaciones patronales, en el mediano y largo plazo,es
tas cotizaciones son trasladadas via precio a los bienes de
consumo y a la prestacibn de servicios, por lo que es la co-
lectividad quien en Gltima instancia costea la parte que pa
ga el patrono y dependiendo del grado de cobertura, serd la
colectividad la que se estard beneficiando; asi mismo, en -
mayor o menor grado; en el caso concreto del I.S.S.S., ese

beneficio 1lo recibe un reducido sector laboral; pues co-



Cuadro No. 30

ESTRATIFICACION DE SALARTOS DEL SECTOR PUBLICO

PARA 1976 Y
ESTRATOS No.DE TRABAJA- PORCENTAJES MONTO DE SA- COTIZACIONES PORCENTAJES
DE DORES LARTOS MEDIOS MEIDIA82 /
SALARIOS MENSUALES NENSUALES—

1 - 100 243 0.63 12,150 303 0.09
101 - 200 4,001 10.43 600,150 15,003 4.46
201 - 300 7,463 19.45 1,865,750 46,643 13.88
301 - 400 16,174 42.17 5,660,900 141,525 42.13
401 - 500 5,861 15.28 2,637,450 65,936 19.62
501 - 600 3,388 8.83 1,863,400 46,585 13.86
601 - 700 1,233 3.21 801,450 20,036 5.96
TOTAL 38,363 100.00 13,441,250 336,031 100.C0
1/ Por Iey de Salarios de Instituciones Centralizadas.

2/ A manera de ejemplo se ha tomado la tasa que actualmente pagan los trabajadores para el

sistema del Seguro de Salud que es del 2.5%.

_OL_



mo se dijo anteriormente se estd realizando una redistribu-
c1bn regresiva del ingreso.

1v)- Redistraibucidn Del Ingreso A Través De Las Cotiza-
ciones Pagadas Por El Estado.

Al examinar la situacidn desde el punto de vista de
las cotizaciones que le corresponde pagar al Estado; esas -
cotizaciones provienen en gran medidad de los ingresos fis-
cales que obtiene el Estado, pero debido a la estructura de
los i1ngresos tributarios (28% de impuestos directos y 72% -
impuestos indirectos), (Cuadro No. 31), es la colectividad
consumidora la que contribuye indirectamente al financiamien
to del Seguro Social gque cubre a una minorifia privilegiada de
trabajadores.

v)- Otros Aspectos Negativos.

-) La falta de la revalorizacidn oportuna de las pen-
siones cuando son afectadas por la perdida ‘del po-
der adgquisitivo.

-) Las pensiones que se deniegan por no cubrir los re
quisitos de tiempo cotizado en funcibdn de la edad
del trabajador que solicita la pensidn o del asegu
rado fallecido cuando la solicitan sus beneficia--
rios.

Es precisamente, en esta parte que generalmente esos a-
segurados han aportado cotizaciones y al negarles la presta
ci6n practicamente estan contribuyendo para que los benefi-

ciados gocen de esas prestaciones.

Consideramos que, por lo menos el Instituto deberia re-—
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integrar las cotizaciones obrero-patronales a los que soli-
citan esta clase de pensiones y es mds, deberian devolverse
con los respectivos intereses convencionales que reconoce -
la banca a los depdsitos.

Desde luego, actualmente no se pueden devolver esos -
fondos, pero seria conveniente considerar esta situacidn a
efecto de hacer las modificaciones a la Ley y Reglamentos -
del Seguro Soc:ial.

Lo anterior nos lleva a determinar la necesidad de am
pliar la cobertura a otros grupos de trabajadores para que
los beneficios se amplien a la mayoria.

Tambi&n, nos muestra que hasta la fecha, el tipo de Se
guro Social gue se tiene en el pais, no ha sido un instrumen

to progresivo como redistribuidor del ingreso.

Cuadro No.31

INGRESOS TRIBUTARIOS DE LA NACION

1976
[C ONCEPTDO MILES PORCENTAJES
z
Impuestos Directos
(Renta y Patrimonaio) 174,400 28.1
Impuestos Indirectos 446,200 71.9
TOTAL 620,600 ! 100.0

FUENTE Ley de Presupuesto General 1976



CAPITULO TERCERDO

COSTOS, FINANCIAMIENTO E INVERSIONES DEL ISSS

En el Capitulo anterior finalizamos el andlisis con la -
redistribucibn del ingreso via prestaciones mé&dicas, asi como
la que sucede por el lado de las cotizaciones y la necesidad
que existe de ampliar la cobertura, para que la redastribu--
c16n del ingreso a que contribuye el Instituto sea menos re--
gresiva; en este Tercer Capitulo se examinarén los Costos, Fi
nanciamiento e Inversiones del ISSS y algunas relaciones exis

tentes a nivel naciona. .

A)- SEGURO DE SALUD

Cuando se prepararon los estudios actuariales para esta-
blecer la tasa global de cotizaciones iniciales para el Segu-
ro de Salud, se tomaron en cuenta datos biométricos como Mor-
bidez, Hospitalizacibn, Entrada de Invalidez y eliminacibn de
invdlidos por fallecimiento o rehabilitacién; asi como datos
econbmicos de salarios, costos de asistencia médica y tipo de
inter&s que producen las Reservas Técnicas; ilegéndose a de--
terminar que el total de cotizaciones que el Seguro Social re-
cibirfia seria de el 10% de los salarios cotizables.

1) - Modelo Inicial de Costos en Porcentajes de Salarios Coti-
zables

Este 10% de los salarios cotizables se repartib en tér-
minos relativos de egresos en la forma que se muestra en la -

columna del afio 1954, del Cuadro No. 32), donde se aprecia lo




Cuadro No.

32

COSTOS EN PORCENTAJES DEL SALARIO COTIZABLE PARA EL REGIMEN DE SALUD
A NOS 1/
1954 = 1955 1958 1963 1968 1973 1975
COSTOS
TOTATL 10.00 10.22 10.05 10.07 8.29 9.77 9.11
PRESTACIONES MEDICAS 4.64 4.85 5.33 5.35 4.84 5.24 5.13
Consultas Mé&dicas 1.16 1.67 1.84 1.69 1.59 1.60 1.64
Medicinas 0.73 0.58 0.64 0.51 0.67 0.71 0.53
Asistencia Hospital.| 2.17 2.50 2.74 3.01 2.43 2.58 2.56
Svs.Laborat.y otros 0.58 0.10 0.11 0.14 0.15 0.35 0.40
PRESTAC. EN DINERO 2.19 0.78 1.10 1.41 1.58 1.39 1.36
Subsidios:
De enfermedad 1.00 0.43 0.58 0.63 0.69 0.58 0.54
De accid.trab. 0.34 0.09 0.14 0.19 0.27 0.21 0.24
De maternidad 0.23 0.24 0.32 0.47 0.47 0.43 0.42
Pensiones:
De 1incap. perman. 0.46 ———- 0.02 0.05 0.05 0.06 0.06
De viudez 0.07 ——— 0.01 0.03 0.04 0.04 0.04
De orfandad 0.04 - ——- 0.02 0.04 0.05 0.04
Auxi. de sepel:io 0.05 0.02 0.03 0.02 0.02 0.02 0.02
PRESTAC. EN ESPECIE 0.04 —_——— — 0.11 0.10 0.06 0.05
GASTOS DE ADMON. 1.30 2.16 1.53 1.42 1.24 1.01 0.99
MAS RESERVAS DEL EJ.| 1.83 2.43 2.09 1.78 0.53 2.07 1.58
1/ Costo estimado en esquema original.
* FUENTE: Boletin Estadisticas, ISSS, 1965, Cuadros V, VII, VIII y

Boletin Estadisticas,

I5SS,

1975,

Cuadros VI, VIII y IX.
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que tedricamente se estimd gque i1ban a costar los servicios -
Médicos, Administrativos y en especie del Seguro de Salud,asi
como la constitucidn de sus reservas.

En el desarrollo de este numeral se analiza en forma com
parativa este modelo de indices de costo inicial con los iIndi
ces de costos reales obtenidos peri6dicamente en el transcur-
so de 22 ahos; para obtener dichos indices se dividi6 por e--
jemplo los gastos reales ocasionados por consultas médicas en-
tre el total de salarios cotizados.

Como se aprecia en el (Cuadro No. 33), el total de coti-
zaciones no es el 10% exacto para todos los anos, esto es de-
bido a que la metodologia empleada en calcular el 10% de los
salarios cotizables no es adecuada, ya que estos se calcula--
ban a priori, sobre todo para efectuar los cobros de las coti
zaciones del Estado, aunque posteriormente se efectuaban los
ajustes correspondientes.

Otro factor importante que afecta el porcentaje de coti-
zac1idn son los pagos de cotizaciones no efectuados por el Es-
tado a partir de 1965.

A esto se debe que entre 1955 y 1963 se alcanzf§ aproxima
damente el 10%, elevédndose ligeramente a causa de otros ingre-
sos, en cambio de 1968 a 1973 se empieza a notar el efecto de
la Mora Estatal.

En el (Cuadro No. 33), se demuestra que el ingreso por -
cotizaciones no es realmente el 10% de salarios cotizables, -

puesto que al tomar cualquier ano por ejemplo 1955, se tiene



Cuadro No.33

COMPARACION DE INGRESOS POR COTIZACIONES Y OTROS INGRESOS CON MONTO DE

SALARIOS COTIZABLES DEL REGIMFN DE SALUD

(En Miles de Colones)

NOS

CONCEPTS 1955 1958 1963 1968 1973 1975

A) Ingresos por co-

tizaciones y otros 3,812,000 5,576,119 8,276,233 12,800,353| 29,979,859| 43,178,847
1Ngresos
B) Salarios cotiza- 55,28 191 308,856,310(474,153,7
bles 37,109,000 ;284,333 82,140,469 | 154,463, 308,856, ,153,778
Relaci6n %ﬁen porcen— 10.27 10.09 10.08 8.29 9.71 9.11
taje

Menos porcentaje de -

otros 1ingresos 0.08 0.07 0.10 0.20 0.22 0.30
Porcent.de cotizac. -

reales recib. en relac.

a los salar.cotiz. 10.19 10.02 9.98 8.09 9.49 8.81

FUENTE: Boletin Estadisticas, ISSS , 1965, Cuadros Vy VII y
Boletin Estadisticas, ISSS , 1975, Cuadros VI y VIII.



que el monto de salarios cotizables calculado fue de £37,109,000.00
pero se recibieron c¢otizaciones por valor de £3,812,000.,00; -
es decir, mé8s del 10%, en cambio en 1968 se calcularon - - -
Z154,463,000.00 de salarios cotizables, pero finicamente se re
cibieron ¢12,800,353.00, que es inferior al 10% de los salarics
cotizables; esto como se dijo anteriormente es debido al cédl
culo anticipado del monto de los salarios c¢otizables y después
de 1965 a la irregularidad de los pagos de cotizaciones por -
parte del Estado. La falta de pagos por cotizaciones afecta
la formacidn de reservas, que impiden que el I.S5.S.S desarro-
lle un programa adecuado de infraestructura ME&dico-Hospitala-
rio, para atender a los trabajadores pertenecientes a otros -

sectores econémicos, todavia no cubiertos.

2)~ Participacidn de los Gastos en los Ingresos del RE&gimen -
de Salud

En el (Cuadro No. 34), podemos observar que los gastos -
del I.S.S.S. en los Gltimos anos, han constituido en general
més del 80% de los ingresos totales anuales, entre los cuales
los gastos mé&dico-hospitalarios han tenido mayor participacién
absoluta y relativa con una tendencia ascendente; en cambio -
los gastos administrativos, no obstante su crecimiento absolu
to han mantenido su posicidn relativa con una tendencia esta-
ble.

3)- Costo de la Salud por Habitante de la Poblacidn Cubierta
por Salud PGiblica y la Poblacidn Cubierta por el I.S.S.S.

No obstante, que no es posible comparar los serviclos m§



Cuadro No.

34

PARTICIPACION DE LOS GASTOS EN LOS INGRESOS DEL REGIMEN

DE SALUD, 1965 - 1975

ANOS GASTOS MEDICO-HOS- GASTOS PRESTACIONES TOTAL TOTAL

PTITATARTOS ADMINISTRATIVOS | DINERO~-ESPECIE GASTOS INGRESOS

¢ 3 ¢ 3 Z % z % z %

1965 5,022,836 42.9 1,242,007 10.5 | 1,732,321 14.8 | 7,997,164 68.2 | 11,716,629 100.0
1966 5,684,523 47.6 1,450,888 12.2 | 2,063,312 17.3 | 9,198,723 77.1 | 11,927,439 100.0
1967 6,665,145 59.8 1,581,010 14.2 | 2,522,915 22.6 |10,769,070 96.6 | 11,153,574 100.0
1968 7,466,071  58.3 1,923,915 15.0 | 2,598,868 20.3|11,988,854 93,6 | 12,800,353 100.0
1969 8,866,703 57.2 1,808,708 11.7 | 2,767,672 17.8 | 13,443,083 86.7 | 15,499,989 100.0
1970 10,615,552  37.3 1,855,299 6.5 | 3,045,967 10.7| 15,516,818 54.5 | 28,496,177 100.0
1971 13,346,641 60.1 2,546,582 11.5 | 3,399,879 15.3]19,293,102 86.9 | 22,204,557 100.0
1972 14,808,084 59.6 2,785,286 11.2 | 3,827,264 15.4| 21,420,634 86.2 | 24,825,157 100.0
1973 16,197,841 54.0 3,145,317 10.5 | 4,524,385 15.1| 23,867,543 79.6 | 29,979,859 100.0
1974 20,063,072 54.8 . 3,945,684 10.8 | 5,314,198 14.5} 29,322,954 80.1 | 36,599,898 100.0
1975 24,324,437 56.3 + 4,666,771 10.8 | 6,705,489 15.5]| 35,696,697 82.6 | 43,178,847 100.0
FUENTE: Estadisticas del I.S.5.S.,

1975, Cuadros VIII y IX.

..8L...
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dicos que presta el Minaisterio de Salud PGblica y Asistencia

Social, con los que otorga el I.S.S.S.; no por la calidad de

las prestaciones sino més bien por la comodidad de los pacien
tes; en el (Cuadro No. 35), se observa que el costo per-cipi-
ta gue obtiene Salud PGblica es menor gue el del I.S.S.5, es-
to en parte es a causa de la gran cobertura que tiene este -
Ministerio, 80.2% de la poblacidn total, lo que induce a afir
mar que el I.S.S.5 en la medida que aumente su cobertura, man
teniendo a la vez una politica que evite el incremento de cos
tos proporcionales, sus costos per-cdpita disminulrdn posible

mente.

Cuadro No. 35

COSTO EN SALUD POR HABITANTE DE LAS POBLACIONES
CUBIERTAS POR SALUD PUBLICA Y POR EL I. S. S. 5.

( En Miles )
COSTO EN GASTOS POBIAC. PCBIAC. QOSTO - QOSTO -
A0S SALUD Pg ISSS CUBIERTA CUBIERTA PER-CAP. PER-CAP
BLICA. EN SALUD SAL.PUB.;/ ISSS SAL.PUB. ISSS
1972 | #38,435 | ¢14,808 3,055 167 Z12.58 Z88.67
1973 | "50,500 "16,197 3,145 183 "16.06 "88.51
1974 "58,682 "18,669 3,262 210 -"17.99 "88.90

1/ Segln la oficina de Planificacifn del Ministerio de Salud solamente se
cubre el 80.2% de la poblacidn total.

FUENTES: a) Ieyes de Presupuesto 1972, 1973 y 1974.
b) Estadisticas,ISSS, 1974.
c) Proyecciones de Poblacidn, para Plan Quinquenal 1978-1982, -

del Ministerio de Planificaci6n y Coordinacidn del Desarrollo
Econfimico y Social.



4)~ Determinacidn de las Fuentes de Financiamiento
18/

De acuerdo a la Ley del Seguro Social, las fuentes -
de financiamiento para sufragar los costos de Administracidn
y las prestaciones que se otorgan a la clase trabajadora ase
gurada, estédn determinados por las cotizaciones tripartitas;
las rentas, intereses y utilidades provenientes de las inver-
siones en valores mobiliarios, depbsitos a plazo fijo y cuen-
tas de ahorro que integran las reservas técnicas; las multas
e 1ntereses impuestos de conformidad a leyes y reglamentos y
otros ingresos que obtiene por herencia, donaciones, ventas -
de productos no utilizables para el Instituto, etc.

Una cuantificaci6n de las anteriores fuentes de 1ngresos
se demuestra en los (Cuadros Nos. 17 y 18), en los que estén
incluidos los egresos, con el objeto de disponer del marco -
completo del flujo de recursos y en los que se tienen datos -
absolutos y porcentuales de 1965 a 1975.

En el Régimen de Salud gque se financia con el "Sistema -
de Reparto Anual Simple", se puede observar que los 1ngresos

han sido suficientes hasta la fecha para sufragar los egresos,
aunque en 1967 aparece un dé&ficit de ¢553,360.00 equivalente
al 4.73 por ciento de los ingresos, pero esto fue debido a una
incorrecta formulacién del balance de ese afio y a una errdnea

interpretacitn de la Ley del ISSS.

18) Ley del Seguro Social, Cap. IV Recursos y Financiamiento, Art.25, -
Edicidn 1971.



a)- Cotizaciones

Las cotizaciones han significado el mayor porcentaje de
ingresos, entre las que se destacan las recibidas de parte de
los patronos; tambié&n, como se aprecia en los (Cuadros Nos. -
17 y 18), se nota la falta de pago de cotizaciones completas
y oportunas de parte del Istado, llegando incluso a no efec--

tuar ninglin pago en 1969.

b) - Productos Financleros

Estos i1ngresos hasta la fecha no son muy representativos,
habi&ndose logrado su md&ximo en los afios de 1974 y 1975 con -
2577,215.00 y €6606,216.00, respectivamente; pero, en té&rminos
relativos Gnicamente alcanzaron el 1.57% y 1.52% en los ahos
citados.

La participacidn minima de estos i1ingresos se debe a la -
metodologia aplicada para la determinaci6bn de las Reservas pa-
ra Emergencias y Té€cnica de Riesgos Profesionales, que en com-
paracidn con las Reservas Técnicas de Pensiones, resultan con
un monto reducido; esta situacidn se traduce en una lenta in-
versidn en valores mobiliarios y colocacidén de depSsitos a pla
zo fi1jo, razdn por la que la rentabilidad producida es reduci-
da.

También, debe considerarse los i1ntereses provenientes de
la Reserva para Infraestructura, cuyos fondos se colocan en -
depdsitos a plazo fijo, mientras tanto se cancelan y se con--

vierten en efectivo para responder a los compromisos adgulri-

dos en la contrataci6n de las diferentes etapas que compren—-



den los proyectos de inversibn fisica.

Una vez constituidas estas reservas los excedentes que -
se obtienen; se mantienen en efectivo o en cuentas corrientes,
con el objeto de responder a los pagos de carécter inmediato
que en forma continua afronta el REgimen de Salud, para estar
en condiciones de poder otorgar las prestaciones mé&dico-hospi
talarias y pecuniarias.

c)- Ingresos Varios

No han significado hasta la fecha, ni el uno por ciento
de los ingresos totales; su comportamiento puede apreciarse
en los (Cuadros Nos. 17 y 18).

d) - Aporte de Riesgos Diferidos

Este rubro de ingresos se inicia a partir de 1969, ano
que empezd a funcionar el R&gimen de Riesgos Diferidos y que
contribuye a los gastos administrativos del Instituto en pro

porcifn a sus 1ingresos por concepto de cotizaciones.

5)- Los Ingresos Del I.S.S5.S. y el Ingreso Nacional

En el (Cuadro No. 36), se observa la tendencia que han
tenido los ingresos del Seguro de Salud y el Ingreso Nacio-
nal; del comportamiento de las cifras, podemos inferir que -
las variaciones experimentadas en el Ingreso Nacional no han
afectado sustancialmente los ingresos del ISSS; no obstante,
exlstir una relacibdn directa con los salarios a nivel nacio-
nal; esto en parte se debe a la reducida cobertura de traba-

Jadores que laboran en las diferentes actividades econfémicas.
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Cuadro No. 36

COMPORTAMIENTO DE LOS INGRESOS DEL SEGURO DE SALUD
Y EL INGRESO NACIONAL

(En miles de Colones)

AROS INGRESOS CRECIMIENTO INGRESO CRECIMIENTO
TOTALES % NACTIONAL %
I.5.5.8. ANO ANTERIOR ANO ANTERTIOR
1965 11,717 - 1,707,266 -
1966 11,927 1.8 1,826,504 7.0
1967 11,953 0.2 1,923,356 5.3
1968 12,800 7.1 2,011,345 4.6
1969 15,500 21.1 2,078,653 3.4
1970 28,496 83.8 2,228,993 7.2
1971 22,205 (=) 22.1 2,346,171 5.3
1972 24,825 11.8 2,495,456 6.4
1973 29,980 20.8 2,855,666 14.4
1974 36,600 22.1 3,383,768 18.5
1975 43,179 18.0 3,937,446 16.4

FUENTES: a) Boletin Estadisticas, ISSS., 1975.

b) Revistas del Banco Central de Reserva de El Salvador,
Diciembre 1970 y Febrero 1976.

Posiblemente en el futuro cuando el Instituto cubra a -
la mayor parte de la poblacib6n econdmicamente activa, podre-
mos analizar los efectos que causa el comportamiento del In-
greso Nacional en los Ingresos del I.S.S.S.

6)~ Egresos, Reservas y Patrimonio

En este numeral se desarrollard lo concerniente al regis
tro de los egresos, constitucidn de las reservas y acumula-
c1d6n del capital o patrimonio del I.S.S.S.
a)-~-Egresos

Egresos es la cuenta de resultado que registra los gastos



de funcionamiento del Instituto, para estar en condiciones -
de poder otorgar prestaciones médico-hospitalarias y pecunia
rias.

En los (Cuadros Nos 17 y 18), se observa gue las presta
ciones mé&dico-hospitalarias constituyen los mayores egresos;
esto indudablemente ha tenido como causa la i1ncorporacidn de
nuevos trabajadores y aumento de los costos de medicinas,ar-
ticulos, materiales, mobiliario y equipo gue adquiere el —--
I.5.S8.8.

Las transferencias en dinero, gue comprenden las presta
ciones pecuniarias por incapacidad temporal (subsidios); las
prestaciones pecuniarias constitufdas por las pensiones de -
incapacidad permanente, viudez, orfandad, pensiones a proge-
nitores y asignaciones por hijcs que son causadas por acciden
te de trabajo y enfermedad profesional y los auxilios de se-
relio que se conceden a los sobrevivientes familiares cuando
fallece un trabajador asegurado; se han incrementado notable-
mente, como se observa en los (Cuadros Nos. 17 y 18); las -

causas de la elevacidn de esta transferencia se deben a:

1)- Aumento de la poblacibn asegurada que demanda ma-
yores prestaciones de este tipo;

11)- Elevacidn de los montos de subsidios anuales paga
dos en los tres Gltimos anos de la serie analiza--
da, debido a gue a partir del 1 de abril de 1973;
se aumentaron los topes de los salarios cotiza--

bles minimo y mé&ximo de ¢60.00 a ¢£85.00 y de £500.00



a £700.00, respectivamente; originando incremen--
tos en los salarios medios bases mensuales para -
determinar el pago de los respectivos subsidios;
111)-Ademds, contribuye a este aumento la elevacidn --
del porcentaje de subsidios; pues anteriormente en
los primeros 60 dias se pagaba el 75% del salario
medio de base y después de ese tiempo hasta 52 se
manas se recoiocifia el 60% del citado salario; en
cambio, a partir del 1 de abril de l973£2/ el por
centaje de subsidios reconocidos se niveld al 75%
del salario nedio base mensual desde el inicio -
del derecho de la prestacidn pecuniaria hasta las
52 semanas.
En cuanto a los gastos administrativos, éstos se incre--
mentaron en los Gltimos once anos, a un promedio del 27.73%.

b)~- El Gasto del I.S.S.S., el Consumo Pfiblico y Consumo Na-
cional Total

En el (Cuadro No. 37), se examina gque el gasto o consu-
mo del I.S.S.S., no ha constituido ni el 1% del Consumo Na--
cional Total, pero se observa que su participacidn es crecien
te en los dltimos 11 anos.

En cuanto a la relacibn del Consumo del I.S.S.S. con el
Consumo PGblico, su participacidn absoluta y porcentual es -

creciente, constituyendo el 4.6% en 1965 y el 8.1% en 1975,

19/ Decreto Ejecutivo No 20, Diaric ?f.cial No. 57, Tomo 238 del 27 -
de marzo de 1973



RELACION DEL CONSUMO DEL I.S.S.S.

Cuadro No. 37

CON EL PUBLICO Y NACIONAL

TOTAL

(En miles de Colones)

Afos | CONSUO | coNSmO consuro Totar, | FORCENTAJES
I.S.S.S | PUBLICDO NACIO'AL ey Y
(a) (b) (c) b c
1965 7,997 172,603 1,699,114 4.6 0.5
1966 9,198 183,816 1,827,038 5.0 0.5
1967 10,769 202,692 1,930,038 5.3 0.5
1968 11,987 215,772 2,037,962 5.5 0.6
1969 15,189 235,000 2,127,200 6.5 0.7
1970 17,064 275,739 2,210,400 6.2 0.8
1971 | 21,113 274,928 2,338,637 7.7 0.9
1972 23,561 307,493 2,482,555 7.7 0.9
1973 26,296 345,200 2,853,998 7.6 0.9
1974 32,669 417,200 3,499,181 7.8 0.9
1975 39,925 495,900 3,957,768 8.1 1.0

FUENTES: Revistas del B.C.R. de El Salvador,
y Febrero 1976 y Balances Generales

I.s8.8.5.,

1965-1975.

Por el lado del gasto del I1.S.S8.S.,

diciembre de 1970
Analiticos del -

tambid&n se contribu-

ye a la redastribucidn del ingreso, puesto gue parte de los -

fondos que recibe es consumo y el consumo a la vez es 1ngreso;

0 sea que se produce una cadena de 1ngreso-gasto—ingreso y en

la medida que el Instituto cubra a mayores grupos de trabaja-

dores se estard mejorando esta redistribucidn a través de las

prestaciones mé&dico-hospitalarias v pecuniarias.



c)- Reservas y Patrimonio

El comportamiento de las Reservas y Patrimonio es irre-
gular en cifras absolutas y porcentuales; decreciendo de -
23,719,465.00 en 1965 a ¢#813,499.00 en 1968, esto obedece a
gue durante esos anos la Reserva para Infraestructura se es-
taba utilizando para la construccibén y equipamiento del Cen-
tro M&dico del I.S.S.S., efectudndose cuantiosas 1nversiones
gque afectaron el nivel de los recursos.

En 1970, éstos se elevaron a causa de importantes pagos
efectuados por el Estado a cuenta de la mora de anos anterio
res.

7)~- Establecimiento de Reservas

Al recibar las cotizaciones y otros ingresos y atender
los gastos de funcionamiento y prestaciones pecuniarias; el
Instituto debe formar las reservas para emergencias, técni-
cas y para infraestructura, con el objeto de estar en condi-
ciones de atender a nuevas incorporaciones de trabajadores y
beneficiarios y cumplir con los compromlsos'fﬁturos, adguiri-
dos al recibar cotizaciones para formar los fondos de pensio-
nes.

a)- Reserva para Emergencias

En el Articulo 51 del Reglamento para la Aplicacidén del

Régimen del Seguro Social 20/

se tenia contemplada la forma--
c16n de una reserva para emergencias cuyo limite era de Z1l0.oo0

por cada asegurado.

20/Reformada en Enero 1875, D E 110, D O 13, Tomc b
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El Articulo 52 del mismo Reglamento, tiene contemplada
como emergencias las disminuciones lmp}ev1stas de los ingre-
sos del Instituto, insuficiencia de éstos para cubrir los -
programas de prestaciones y catdstrofes como terremotos, 1inun
daciones, derrumbes, accidentes, etc.

En el (Cuadro No. 38) se aprecia como esta reserva se ha
incrementado en relacidn al nfimero de asegurados, habiendo au
mentado de £640,000.00 en 1965 a ¢1,370,000.00 en 1973; en -
los anos 1967 y 1968, se mantiene el mismo monto a causa de -
que fue incorrectamente estimada la reserva de 1967, habiéndo-
se sobrepasado el limite establecido por la Ley; en cambio en
1974 y 1975 observamos una aguda disminucibén a causa de que -
para continuar con los programas de construccidn y egulpamien
to de las diferentes Unidades M&dicas, que fueron afectados -
por el alza de precios, fué necesario trasladar de hecho, par
te de los recursos de la reserva para emergencias al Fondo Ge
neral, para tener la disponibilidad necesaria y hacerle fren-
te a la inflacidn; siendo hasta en enero de 1975 éue se apro--
b6 la Reforma Reglamentaria al modificar el Articulo 51 del -
Reglamento para la Aplicacién del Régimen del Seguro Social,
que establece un limite m&ximo para esta reserva de Z100,000.00,

En el Decreto Ejecutivo 21/ mencionado no se justifica -
los argumentos que verdaderamente fueron utilizados para e-

fectuar las modificaciones del Articulo 51; pues, si se in--

21/Decreto Ejecutivo No 110, D 0 No. 13, Tomo 2u6, del 21 de enero de
1975,
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Cuadro No. 38

INCREMENTO Y ACUMULACION . DE LA RESERVA PARA EMERGENCIAS

1965 - 1975

ANOS |[INCREMENT O ACUMULADA —+/
1965 - z 640,000.00
1966 ¢ 70,000.00 " 710,000.00
1967 " 60,000.00 " 770,000.00
1968 . -— " 770,000.00
1969 " 90,000.00 " 860,000.00
1970 " 160,000.00 " 1,020,000.00
1971 " 70,000.00 " 1,090,000.00
1972 " 160,000.00 " 1,250,000.00
1973 " 120,000.00 " 1,370,000.00
1974 -— " 100,000.00
1975 —_— o 100,000.00

1/A1 31 de diciembre de cada afio

FUENTE: Balances Generales Analiticos, 1965-1975.

terpreta el Considerando IV gue dice: "Que ademds es convenien
te modificar el Reglamento para la Aplicacidn del Régimen del
Seguro Social, suprimiendo el inciso primero del Articulo 27
gue ha sido derogado t&citamente por la Ley del Seguro Social

y fijando los limites de la reserva para adecuarla a las ac-

tuales circunstancias de desarrollo del Ré&gimen" g—2—/; obser-
vamos que dice: "es conveniente modificar el Reglamento para
la Aplicacibn del REgimen del Seguro Social" gg/; pero no ex-

plica porqué es conveniente modificarla; esto indudablemente

22/ y 28/ Decreto Ejecutaivo No 110, D.O No 13, Tomo 2u6, del 21 de Ene-
ro de 1975.



habria que reconsiderarlo; pues esta reserva fue establecida
en base a cdlculos actuariales. Luego después dice: "fijan-
do los limites de la reserva para adecuarla a las actuales -

4/

circunstancias de desarrollo del REgimen" 24 ; que es lo que
precisamente explicamos sobre la elevacidn de precios, que -
en cierta medida justifica el uso a que se destind el dinero
de esta reserva y ademéds se considerd que de todas maneras --
su monto no era suficierte para afrontar una catéstrofe de -
grandes magnitudes, ya que se afectarian los grandes nfcleos
productivos; considerdndose estas situaciones a las gque, no
sblo les hacen frente los Seguros Sociales; sino que tambiér,
los dem&s servicios gubernamentales y el socorro internacio-
nal.

Adem&s, esto podria sentar un mal precedente en el uso
del dinero de las reservas como dice Gonzdlez Bustos 25/ re-
firiéndose a la seguridad tebrica que ofrece el régimen fi-
nanciero de capitalizacidn "La historia muestra que lamenta-
blemente esta seguridad ha sido puramente tééilca y muy poco
real o efectiva. En efecto, hemos visto que esa estructura
técnica, implica la acumulacidn de importantes capitales de -
reservas que deben ser invertidos en bienes rentables para -
que su rendimiento de intereses complemente el financiamiento,

manteniendo estable el naivel de las cotizacicnes y el equili-

brio financiero y garantizando la supervivencia del Programa.

24/Decreto Ejecutivo No.110,D.0.No.13, Tomo 2u46,del 21 Enero de 1975

25/"Reservas Técnicas del I1.3.S S" Ing Rolando Gonzilez Bustos, Archi-
vos del Colegio Médic~ de E1 Salvador, Volimen 2t. No U4, Octubre-Di-
ciembre 1972
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Pero esta acumulacidn de capital ha constituido una tentacidn
demasiado fuerte para casi todos los Gobiernos del mundo,que
no han vacilado en apoderarse de estos capitales,mediante una am-
plia variedad de subterfugios gque demasiadas veces han condu-
cido al desaparecimiento o deterioro de €llos. Paises tan or
ganizados como Alemania, se apoderaron de las reservas técni-
cas de sus Seguros Sociales, los mds antiguos del mundo y las
hicieron desaparecer mediante la desvalorizacidn monetaria en
oportunidad de las dos grandes guerras que sufrid ese pafis.En
otros paises no han sido desvalorizadas violentamente,sino -
desvalorizaciones lentas, pero sistemfticas; en otros se ha o
bligado a los Institutos a realizar inversiones no productivas,
algunas veces de cardcter social y otras veces simplemente ex-
perimentales”.

b)- Reserva Técnica de Riesgos Profesionales

En el (Cuadro No. 39) se presentan las cifras de la Re-
serva Técnica de Riesgos Profesionales de los anos 1965-1975.

Esta reserva estd formada por depdsitos a plazo fijo y
la cartera de valores mobiliarios.

Su célculo se hace tomando en cuenta los sigulientes as-

pectos:"El nGmero de pensiones en curso de pago al final del
afo, la esperanza de vida de los pensionados y un factor fijo de descuen
to determinado por la rentabilidad de la reserva" 26/ .

La parte de esta reserva que se mantiene en valores mo-
biliarios, no es producto de la inversidn directa efectuada -

por el I.5.5.S. en las respectivas instituciones emisoras;si-

26/Plan Quinquenal del I.S.S.S, 1973 - 1977, Pag. uu.
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Cuadro No. 39

INSTITUTO SALVADORENO DEL SEGURO SOCIAL

COMPORTAMIENTO DE LA RESERVA TECNICA DE RIESGOS PROFESIONALES, 1965 - 1975

{ En Colones)

INCREMEN | SALDO ACU |  RENTABI TASA MONTO PENSIONES
AROS 0 MUTADO LIDAD MEDTA DAGADAS
ANUAL
?Tifi/zi; 1,225,725 | 68,352 5.58 -
1965 290,284 | 1,516,009 | 87,192 5.75 -
1966 218,199 | 1,734,208 | 98,102 5.66 -
1967 398,874 | 2,133,082 | 118,046 5.53 -
1968 29,161 | 2,162,243 | 119,504 5.53 207,408
1969 328,247 | 2,490,490 | 153,948 6.18 243,975
1970 952,947 | 3,443,437 | 238,776 6.93 247,367
1971 642,944 | 4,086,381 | 265,123 6.49 327,887
1972 207,300 | 4,293,681 ' 232,222 5.41 374,024
1973 928,246 | 5,221,927 ' 254,184 4.87 480,603
1974 835,886 | 6,057,813 ' 504,597 8.33 559,233
1975 1,568,621 | 7,626,434 g 569,258 7.46 692,545
|

Nota: En 1974, aparecen tasas de interés mayores que las recibidas por el
I.S.S8.8., debido a que se incluyen intereses de otros periodos.

FUENTE: Balances Generales BAnaliticos al 31 de dicienbre de cada afio.

no, que se han recibido como parte de pagos efectuados por el

Estado a cuenta del saldo de la mora de cotizaciones estata-

les.

Un aspecto importante que podemos observar en las cifras

mostradas; es que, de 1965 a 1975, se han incrementado en un

47.47% anual; valor que ha sido peribdicamente invertido; -



sin embargo, su rentabilidad ha si1do insuficiente para cubrir
el monto de las pensiones pagadas en el periodo senalado, lo
que nos indica por otro lado, que para sufragar la diferencia
entre la rentabilidad de la reserva y el pago de pensiones,se
ha utilizado otros fondos; esta situacidn tiene implicito -
cierto grado de desfinanciamiento de la reserva.

En cuanto a la tasa de interés generada por esta reserva,
se oObserva que es superior al 5% senalado en las condiciones
establecidas por la Ley y Reglamentos del I.S.S.S.gz/, a excep
ci16n de 1973 que fue de 4.87% a causa de que los bonos favore
cidos en los sorteos, no se han reinvertido en esta Reserva -
Té&cnica.

Lo anteror justifica, que se revisen los métodos de céal-
culo aplicables para la formacidn de esta reserva, con el ob-
jeto de ajustarla m&s a la realidad ya que al no produclrse -
la suficiente rentabilidad para pagar las pensiones, se tiene
que hacer uso de otros fondos gue se disminuyen a los gastos

de funcionamiento en menoscabo de la calidad de las prestacio

nes que_ se otorgan a la poblacidn cubierta.

c)- Reserva para Infraestructura

Es una Reserva que no tiene una base matemdtica para su
cdlculo, pues ha estado sujeta para su formacidn a la diferen-
cia que resulta entre los ingresos y los gastos de funciona-

miento y formacidn de reservas. Sin embargo la podemOs consi

21/ Art. 27, Incaiso lo., Lev del Segurc Social y Art 5o, Reglamento de -
Aplicacidn de los Seguros de IVV



derar como una de las m&s importantes para llevar adelante -

los programas de expansidn del I.S.S5.S, pues con estos fondos
se ha estado construyendo toda la infraestructura que ha permi
ti1do atender en mejor forma al trabajador asegurado y a sus -
beneficiarios.

Esta reserva ha generado empleo directo a través de las
construcciones de consultorios, hospitales, oficinas y otras
obras.

En los balances de 1954 hasta 1972, esta reserxrva se cono
c16 como Reserva General y fue hasta 1973 que aparece como Re

.
serva para Infraestructura.

En el (Cuadro No. 40), se observa el comportamiento de -
esta reserva durante 1973-1975.

Cuadro No. 40

MONTO DE LA RESERVA PARA INFRAESTRUCTURA

AfNO SALDO ACUMULADO

1973 z 8,070,880.00
1974 ¢ 14,378,948.00
1975 ¢ 20,471,575.00

FUENTE: Balances Generales Analiticos, I1.S.S.S,
1974 y 1975.

El monto global de las inversiones financieras y de las
diferentes reservas de los Regimenes de Salud y de Pensiones,
puede apreciarse en el (Cuadro No. 41), gue contiene los ba-

lances generales al 31 de diciembre de los anhos 1965 a 1975.



INSTITUTO SALVADORENO DEL SEGURO SOCIAL

Cuadro No. 41

BALANCES GENERALES AL 31 DE DICIEMBRE DE CADA ANO,1965-75

( En Colones )

afos |
1965 1966 1967 1968 1969 1970 1971 1972 1973 1974 1975

L ONCEPTO
ACTIVO
DISPONIBIL IDADES 8,231,662 | 1,813,215 | 1,400,864 | 2,759,867 | 7,324,745 |10,832,989 | 13,831,997 |14,007,815 | 21,932,422 | 26,818,167 | 37,513,574
INVERSIONES FINANCIERAS 1,139,200 | 7,418,3%2 | 5,239,200 | 1,907,700 | 1,913,900 10,840,600 | 18,716,450 |23,815,950 | 29,561,550 | 37,732,300 | 41,238,600
INVERSIONES OF OPERACION | 1,784,513 | 1,167,490 | 1,565,764 | 2,218,550 | 2,175,774 | 1,774,116 | 2,656,866 | 2,968,745 | 2,941,067 | 5,500,547 | 4,967,005
INVERSIONES AMORTIZABLES | 1,619,690 | 1,850,357 | 2,001,293 | 2,345,583 | 2,653,291 | 3,728,369 | 7,228,336 | 17,987,390 | 8,378,176 | 9,942,250 | 11,375,199
INVERSIONES FIJAS 1,149,824 | 2,816,657 | 2,957,687 | 2,964,353 | 3,246,955 |20,253,143 | 21,218,130 |21,829,032 | 27,495,621 | 30,719,179 | 32,480,659
OTRAS CUENTAS DEL ACTIVO | 7,826,365 | 11,293,693 | 18,053,654 | 23,462,821 |30,536,12¢ |15,073,881 | 17,529,483 | 24,678,650 | 30,230,554 | 42,266,068 | 63,043,248
CARGOS DIFERIDOS 137,376 | 108,979 94,906 | 122,505 | 25,492 262,303 268,180 214,292 | 160,146 | 197,561 188,542

TOTAL DEL ACTIVO 21,888,630 | 26,468,793 | 31,393,348 | 35,761,365 |48,105,281 | 62,365,400 | 77,469,444 | 95,501,874 (120,699,542 |153,176,092 | 190,806,827
PASIVO
OBLIGACIONES INMEDIATAS 205,333 | 289,968 | 506,193 | 453,292 | 363,466 481,926 738,497 738,225 | 1,031,992 | 1,385,112 | 1,481,969
DEPOSITOS 136,089 | 152,923 | 236,117 294,003 | 346,424 524, A0k 282,158 350,198 | 2,196,824 | 3,072,362 | 3,006,622
OTRAS CUENTAS UEL PASIVO | 1,223,589 | 5,579,648 | 9,395,109 |12,546,296 |17,174,627 | 9,285,519 | 13,215,383 | 18,410,168 | 24,256,602 | 34,359,992 | 47,738,635
RESERVAS Y PATRIKONIO 20,325,619 | 20,446,256 | 21,255,929 | 22,487,776 30,220,764 52,073,552 | 63,173,406 | 76,003,283 | 93,214,044 |114,358,606 | 138,579,601

TOTAL DEL PASIVO 71,666,630 | 26,468,793 | 31,393,348 | 35,781,365 | 48,105,281 | 62,365,401 | 71,469,444 | 95,501,874 120,699,542 [153,176,092 | 190,806,827

FUENTE: BALANCES GENERALES ANALITICOS vEL I.5.S.S., AL 31 UE DICIEMBRE DE CADA AWO.

- Ch



d)~ Participacidn del I.S.S.S. en la Inversidn de la Infra-

estructura Fisica P@blica y Nacional Total

En el (Cuadro No. 42) podemos examinar la participacidn
que el I.5.5.S., ha tenido en la construccidn de obras civi-
les, tanto en relacidn a la inversidén pfiblica como a nivel -
Nacional.

En los anos de 1966, 1970, 1973 y 1974 se tuvo las mayo
res participaciones, como causa de las construcciones del -
Centro M&dico y la serie de consultorios construfidos en diver
sos lugares del pais.

No existe una tendencia clara en cuanto a que la parti-
cipacibén del I.S.S.S. pueda aumentar o disminulr, pues los -
montos de inversidn en construccidén han sido variables en los
diferentes ahos de la serie analizada; pero en la medida que

Cuadro No.42
INFRAESTRUCTURA FISICA DEL I.S.S.S., CONSTRUCCION PUBLICA Y
NACIONAL TOTAL

( En Miles de Colones)

CEPTO | CONSTRUCCION | CONSTRUCCION | CONSTRUCCION | RELACIONES
I.S.S.S. PUBLICA TOTAL PORCENTUALES
ANOS (a) (b) (c) a/b a/c
1965 - 61,745 110,489 - -
1966 1,604 78,821 142,783 2.0 1.1
1967 141 57,482 126,888 0.2 0.1
1968 7 45,696 107,193 ~ -
1969 283 53,200 125,600 0.5 0.2
1970 17,006 64,186 132,181 26.5 12.9
1971 965 81,915 152,460 1.2 0.6
1972 611 105,561 190,227 0.6 0.3
1973 5,667 98,600 193,100 5.7 2.9
1974 3,224 170,000 315,200 1.9 1.0
1975 1,761 225,800 420,200 0.8 0.4

FUENTES: Revistas del B.C.R. de El Salvador, diciembre de 1970 y febrero
1976 y Balances Generales Analiticos,I.S$.S.S., 1965-1975.
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el I.S.5.S. cubra a nuevos grupos de trabajadores se necesitard in-
vertir en construcciones que generen ocupacidn y demanda de
bienes a la Economia Nacional.

B)~ SEGURO DE PENSIONES

Hasta 1968, cuando tinicamente se aplicaban a la pobla--
c16n asegurada y »eneficiaria, los riesgos que integran el -
Régimen de Salud; aquellos trabajadores que encontr&ndose in
capacitados a causa de riesgos comunes y después de las 52 -
semanas de atencién mé&dico-hospitalaria a que reglamentaria
mente tienen derecho, eran abandonados a la beneficencia p@
blica o a enfrentarse a los rigores de la indigencia.

Fue con la aprobacién y aplicacidn del Reglamento de In
validez, Vejez y Muerte, a partir de 1969, que se superS6 en
alguna medida este vacfio arrastrado desde los primeros anos
de funcionamiento del Instituto.

Actualmente, cuando los riesgos son por causa com@n y -
toda vez que los asegurados cumplan con los requisitos regla
mentarios; cuando el R&gimen de Salud descontinfia su atencifn,
inmediatamente los recibe el R&gimen de Pensiones.

Ademéds, los dos Regimenes se complementan; tal como se
planted en el pramer parrafo del Capitulo II; es decir, que
aquellos trabajadores que se encuentren incapacitados tempo-
ralmente y mientras tanto no reciben salario, el Instaituto
les paga un subsidio equivalente al 75% del salario medio de
base, desconténdoles el 2% de cotizacibd6n sobre el monto de -

subsidios, para financiar el Seguro de Pensiones y contribuir



a que el trabajador no se le produzcan desfasamientos en sus
periodos de cotizacidén y poder cumplir asi con los periodos
minimos de cotizaciones para tener derecho a su respectiva -
pensibn.

Por otra parte cuando el trabajador es favorecido con -
una pensidn, sobre el monto que recibe en concepto de retiro
se le descuenta el 5° para contribuir al financiamiento del
Seguro de Salud y poder tener derecho a las prestaciones mé-
dico-hospitalarias de este Ré&gimen.

1)~ Determinacid®dn de las Fuentes de Financiamiento

El financiamiento del Seguro de Pensiones, es diferente
a los esquemas de "Sistema de Reparto Anual Simple" y "Co--
bertura de Capitales", del Régimen de Salud.

Como se ha planteado anteriormente el RE&gimen de Pensio
nes, se financia por el sistema de primas escalonadas.

a)~- Cotizaciones

Las cotizaciones totales en el R&gimen de Pensiones tie
nen como fuente la tasa del 4%; que se dlstrlbuyé en el 1% -
para el Estado y los Trabajadores y el 2% para los Patronos:
ademds, del 2% sobre los subsidios y las cotizaciones del se
guro voluntaraio.

Entre los 1ngresos, las cotizaciones tienen mayor signi
ficaci6n en términos absolutos y porcentuales durante los 7 a
nos de vigencia del RE&gimen (Cuadro No. 21); sin embargo, su

participacidn relativa a través del periode es decreciente

habié&ndose recibido en 1969 ¢5,928,953.00 vy en el ano 1975



215,133,234.00, equivalentes a 98.56% y 78.34% respecto al -
total de ingresos; esta disminucidn es causada por la mayor
importancia que cada afio alcanza la rentabilidad generada por
la 1nversibén de la Reserva Técnica.

Tambi1&n, contribuye a este comportamiento descendente -
la falta de pago del Estado, pues si estas cuotas se recibie
ran oportunamente, la participacidn de las cotizaciones res-—
pecto al total de ingresos aumentara absoluta y porcentualmen
te.

b)- Productos Financieros

La participacidn de estos ingresos ha sido creciente -

desde 1969, debido a los siguientes factores:

-) La disposicidn reglamentaria que establece que el ex
cedente entre 1ingresos y egresos, se acumula en una
cuenta denominada Reserva Técnica del Seguro de Pen-
siones, velando porque su inversidn redit@e a lo me-
nos, un 5% de interés neto anual.

-) En 1969 los excedentes de los prlmero; sel1s meses se
colocaron en cuenta corriente y cuenta de ahorro y -
fué hasta junio de ese ano, que se hicieron los pri-
meros depdsitos a plazo fijo, produciendo el 4% de -
interés anual. Posteriormente se comenzd a colocar
depdsitos qgue producian el 5% de interé&s anual.

-) A partir de 1970, algunos depdsitos a plazo fijo han

si1do cancelados para la adquisicidn de valores mobi-

lrarios, que producen un i1nterés mayor que el 5% de
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interés anual, establecido como porcentaje mini-
mo de rentabilidad.

-) Contribuye a incrementar el monto de productos -
financieros, el valor de los descuentos de cada
negociacidn de valores; deduccidn que ha sido es
tablecida a lo menos en un 2% del monto de cada
operacidn financiera.

c)~ Ingresos Varios

Estdn constituidos por multas e intereses aplicados so-
bre la mora de cotizaciores obrero-patronales y su participacidn
es poco significativa en relacidn al total de i1ngresos, como
se aprecia en el (Cuacro No. 21).

2)- Establecimiento de la Reserva Técnica de Pensiones

A diferencia de los métodos establecidos para determinar
las Reservas para Emergencias y Té&cnica de Riesgos Profesio-
nales; para el cdlculc de la Reserva Técnica de Pensiones, -
inicamente se dispone con lo establecido en el Reglamento de
Aplicacidn de los Seguros de Invalidez, Vejez y Muerte, que
en el Articulo 60., dice: "El excedente entre los 1ngresos y
los egresos se acumulard& en una cuenta de reserva que se de-
nominara Reserva Técnica del Seguro de Pensiones".

De tal manera, que una vez obtenidos los i1ngresos y de-
ducidos los gastos administrativos a los que contribuye el -
Seguro de Pensiones, en proporcidn a sus 1ngresos por coti-
zaciones y que ademds, se disminuyen los pagos de pensiones;

la diferencia, se acumula a la Reserva Técnica del Seguro -




de Pensiones.
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El comportamiento observado en el crecimiento de esta -

Reserva durante 1969-1975, se aprecia en el (Cuadro No.43);

asi, de €5,126,934.00 se eleva hasta ¢66,446 ,592.00;

se ob-

serva, que en 1977 se obtuvo un incremento de ¢8,682,336.00,

gue es superior a los aumentos correspondientes a 1971 y

1872;

la causa de esta 1rregularidad se debe a que en 1970

se recibid un aporte en efectivo del Estado, por un monto -

de ¢£1,963,154.00,
ciones estatales correspondientes a 1969;

te abono constituye el inico pago del Estado;

en concepto de abono a la mora de cotiza-
hasta la fecha es-

situacidn que

contribuye negativamente a desfinanciar las reservas de es-

te Ré&gimen.

Cuadro No.43

INSTITUTO SALVADORENO DEL SEGURO SOCIAL

COMPORTAMIENTO DE LA RESERVA TECNICA DE RIESGOS

DIFERIDOS, 1969-1975

CONCEPTO) 1y cremento SALDD ACUULADD| oo oo TASH EERESOS

AROS ANUAL AL 31 DICIEMBRE MEDIA | PENS.PAGADAS | GASTOS ADMON, | TOTAL
1969 ¢ 5,126,934 | 5,126,934 86,732 |1.69 30,751 858,000| 888,751
1970 8,682,336 | 13,809,270 | 493,240 |(3.57 175,834| 701,764 | 877,598
1971 7,005,743 | 20,815,013 | 980,625 [4.71 429,756|1,151,735 |1,581,491
1972 8,341,749 | 29,156,762 [1,553,690 |5.33 860,162|1,004,102 |1,864,264
1973 9,810,691 | 38,967,453 |2,060,187 |5.29 |1,442,467| 956,877|2,399,344
1974 12,570,455 | 51,537,908 |3,031,175 |5.88 |2,032,670|1,180,008 (3,212,678
1975 14,908,684 | 66,446,592 (4,059,626 |6.11 |2,648,899|1,758,886 (4,407,785

FUENTE: Balances Generales Analiticos al 31

de

diciembre de cada ano.

En el mismo articulo 60, 1inciso 20, se reglamenta que "La 1nver-

s10n y colocacidn de la Reserva Técnica la hard el Consejo -
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Directivo de acuerdo con las disposiciones de la Ley del Segu
ro Social velando porgue redit@en, a lo menos un 5% de 1inte-
rés neto anual".

Tambi1ién, el Reglamento de Inversiones de las Reservas -
Técnicas del I1I.S.S.S., establece en el Articulo 50, literal -
a), que: "Produzca una rentabilidad neta no inferior a la ta-
sa de interés que establezcan los Reglamentos para la inver-
s16n de las Reservas Técnicas"; es decir, no inferior al 5% -
citado en el pérrafo anterior.

En el (Cuadro No. 43) se observa gque de 1969 a 1971, la
tasa de rentabilidad es inferior al 5%

La baja tasa de rentabilidad del 1.69% correspondiente a
1969, se debe a gque en ese ano los primeros 1ngresos de coti-
zaciones se comenzaron a recibir hasta febrero; ademds, de -
gue 1nicialmente los fondos se mantuvieron en Cuenta Corrien-
te gque no reconoce ningfin interés, posteriormente se coloca-
ron esos fondos en Cuenta de Ahorro, produciendo Gnicamente -
el 4% y fue hasta mediados de ese ano gque se colécé en Depdsi
tos a Plazo Fijo, redituando el 5% de interé&s anual.

En 1970, se obtuvo una tasa media anual del 3.5%;s1endo
la causa de esa disminucidn, a gque el abono recibido de par-
te del Estado, se mantuvo depositado a cuenta del Régimen de
Salud, no habiéndose recibido intereses durante ese periodo,
lo gque motivd la reduccidn de la rentabilidad.

En los afos 1970 y en 1971, también influye en la reduc

c1dn el periodo de 45 dias que se arrastra desde el inicio -
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de este régimen; tiempo durante el cual los bancos mantienen
en Cuenta Corriente los fondos del Seguro de Pensiones, no -
redituando ningln interés, situacidn que contribuye a reba-
jar la tasa media de rentabilidad.

A partair de 1972, observamos que la tasa media de renta-
bilidad es superior al 5%, debido a que en estos anos la in-
versidn en valores mobiliarios, emitidos por las diversas -
instituciones autdnomas que desarrollan proyectos de inver-
s16n en aquellas actividades econdmicas que sehala la Ley del
Seguro Social se ha sistematizado produciendo intereses su-
periores al 5%.

En cuanto al monto de pensiones pagadas mids los gastos -
administrativos en cada uno de los anos de vigencia de este
régimen, observamos que ha sido superior que la rentabilidad
generada por la inversidn financiera; este desequilibrio per
fectamente puede superarse si la seleccidn de proyectos de -
inversidn se efectfia en su debida oportunidad y ademds, que
se elijan aquellas i1nversiones que garanticen mayor margen -
de rentabilidad.

No obstante, el desequilibrio entre gastos y rentabili-
dad del Ré&gimen; se puede considerar que de acuerdo a lo es-
tablecido en los respectivos reglamentos, no es condicidn -
-sine quanon- que la rentabilidad cubra los agresos;ya que -
la forma de establecer la reserva consiste en deducir de los
ingresos los egresos mensuales, acumulando =1 excedente a la

Reserva Técnica del Seguro de Pensiones.



- 104 -

C)- INVERSIONES FINANCIERAS DEL I.S.S.S. EN EL MERCADO DE VA-
LORES DE RENTA FIJA

De acuerdo al Articulo 27 de la Ley del Seguro Social, -
inciso 30., se establece que: "Las Reservas Técnicas y los -
fondos del Instituto que excedan de las cantidades necesarias
para cubrir los beneficios, las reservas de emergencia y los
gastos de administracidn, deber&n invertirse en: a)Adquisicidn
de inmuebles.... etc, b) Valores mobiliarios emitidos por -
Instituciones Oficiales o Privadas,..... etc."; por lo que el
Instituto ha invertido en bonos y cédulas hipotecarias desde
1958; aungque algunas adquisiciones de estos valores han sido
recibidas en abono a la Mora Estatal; no obstante, se han e-
fectuado importantes negociaciones, alcanzando una inversidn
financiera acumulada &l 31 de diciembre de 1975 de ¢41,238,600.c0,
(Cuadro No. 44).

En este cuadro, se analiza la incidencia de las inver-—-
siones en valores mobiliarios, que el I.S.S.S.ha efectuado -
en el mercado nacional de valores de renta flja; Eonstltuyen-
do las mayores participaciones en los@?ﬁos de 1958 con el -
10.34%; el 32,62% en 1970 y 1972 con el 81.81% del total de
valores mobiliarios puestos en venta.

Las caracteristicas que deben reunir los valores mobilia
rios como el destino que deben de tener esos fondos se anali-
zaron en el Capitulo II, literal B, numeral 1.

La inversidn que el Instituto ha efectuado en el merca-

do de estos valores de renta fija, también se aprecia en el



INVERSION EN VALORES MOBILIARIOS EFECTUADA POR EL ISSS, 1958 -

CUADRO No. 44

1974

GbTAL DE VALORES

RELACLOH DE L.

RESERVA RESERVA TECNICA RIESGOS PROFESIONALES RESERVA TECNICA RIESGOS DIFERIDOS T 0T ALES HODILIARIOS PUES [ INVERSION 15SS

TO A VENTA POR ~ | CON VENTA DE

HONTO DE IN | MONTO VALORES SALDO | MONTO DE IN~- | MONTO VALORES SALDO | MONTO DE |HONTO VALORES ~ SALDO [INSTITUCIONES - | VALORES DE REN
VERSION ANDAL| SORTEADDS O | ACUMULADD | VERSIOW ANUAL| SORTEADOS 0 ACUMULADO | INVERSION | SORTEADOS O  ACUMILADOJAUTONOMAS Y ESTA TA FIJA

ANOS VENCIDOS VENGIDOS ANUAL VENCIDOS Do

1958 755,500 155,500 755,500 755,500 7,305,900 10, 3%
1959 186,300 941,800 186,300 941,800 12,585,600 1,48
1960 197,400 1,139,200 197,400 1,139,200 24,261,400 0,81
1968 768,500 1,907,760 768,500 1,907,700 30,969,000 2.48
1969 14,100 7,900 1,913,500 14,100 7,900 | 1,913,900 43,828,300 0,00
1970 1,944,800 10,300 3,048,400 6,592,200 6,592,200 | 8,537,000| 10,300 | 10,440,600 26,172,900 32,62
1971 1,341,450 65,600 5,124,250 3,000,000 9,592,200 | &,341,450| 65,600 | 14,716,450 42,874,100 10,13
1972 1,285,700  |1,368,300 5,041,650 9,182,100 18,774,300 [10,467,800| 1,368,300 | 23,815,950 12,79%,700 81,81
1973 1,193,600 3,848,050 6,980,000 | 40,800 25,713,500 | 6,980,000| 1,234,400 | 29,561,550 97,531,600 7.16
1974 1,400,000 136,450 4,511,600 1,976,100 | 468,900 33,220,700 | 9,376,100| 1,205,350 | 37,732,300 97,860,100 9,58

NOTAs Ho se obtuvieron dates para 1975,
FUENTES: a)Libros da Control de valores Hobiliarios del Servicio Estudios Econfmicos y Balances Generales Analfticos del ISSS, 1968 = 1974,
b) Agencia Fiscal del Banco Central de Reserva de El Salvador,

¢) Departamento de Cédulas Hipotecarias del Banco Hapotecario de £1 Salvador.

~T
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(Cuadro No. 44), con una participacidn significataiva; a pe-
sar que la oferta de C&dulas Hipotecarias estd sujeta a la
demanda, no asi el caso de los bonos en los gue exliste una
em1s16n predeterminada.

A la fecha la 1nversidén sdlo se ha realizado en bonos
emitidos por instituciones oficiales, no habiéndose efectua
do ninguna en empresas praivadas, debido a la falta de un am
plio mercado de valores, a la resistencia de los empresarios
a compartir la propiedad y el control de sus empresas con el
pGblico; falta de confianza del piblico para con la solidez
financiera de las empresas; falta de una leaislacidn adecua
28/

da; etc.

D)~ MECANISMOS PARA GARANTIZAR LOS MONTOS . _A RENTABILIDAD
DE LAS INVERSIONES DEL I.S$.S.S. EN VALORLS MOBILIARIOS

En este literal se trata el problema relativo a los -
mecanismcs suceptibles de aplicar en la inversidn de las Re-
servas Técnicas en valores de renta fija o la posibilidad -
de invertir en valores de renta variable.

Respecto a la politica de inversiones financieras apll
cada por el Instituto, no existe mi&s gue las disposiciones
legales, reglamentarias y algunas disposiciones 1internas -
que acuerda el Comité de Inversiones del I1.5.5.S.; entre -
las gue se destacan las siguientes: inciso primero, articu-
lo 27 de la Ley "El Instituto debera formar .as Reservas -

Técnicas y de Emergencla que seannecasarias »ara garantizar

1

28/"El desarrollo d=l mercaac de valores en ( ntrc 4mi.:ca' Normar :
Poser, Enero 1971.
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el desarrollo y cumplimiento de sus programas de Seguridad -
Social, de conformidad a lo gque establezcan los Reglamentos";
este 1nciso determina la formacidn de las reservas con el -
objeto de constituir los capitales correspondientes para -
responder en el futuro a la demanda de prestaciones en con-
cepto de pensiones.

El inciso 30., del mismo articulo dice: "lLas Reservas -
Técnicas y los fondos del Instituto que excedan de las canti
dades necesarias para cubrir los beneficios, las reservas de
emergencia y los gastos de administracidn, deberdn invertir-
se en": La disposicidn anterior autoriza gque los excedentes
y los fondos que constituyen reservas deben canalizarse ha-
cia programas de inversidn, entre los gue merece menclonarse
el contenido en el literal b) del citado articulo que dice:
"b) valores emitidos por Instituciones Oficiales o Privadas,
destinados a financiar la construccidn de viviendas y el fo-
mento agricola e industrial; y que cuentan con garantias hi-
potecarias o del Estado”. ’

Es asi como la Ley del Seguro Social, autoriza la pro-
gramacidn y ejecucidn de 1nversiones financleras, gue en -
gran medida se concretan a la forma de invertir la Reserva -
Técnica del Seguro de Pensiones, siendo este fondo el que ma
yores 1ncrementos mensuales acumula.

El Art. 60, del Reglamento de Aplicacidn de los Seguros
de Invalidez, Vejez y Muerte, dice: "El excedente entre los

ingresos y los egresos se acumularad en una cuenta de reserva



que se denominar&@ Reserva Técnica del Seguro de Pensiones.

La inversidn y colocacidn de la Reserva Técnica la hara
el Consejo Directaivo de acuerdo con las disposiciones de la
Ley del Seguro Social velando porgue redit@ien, a lo menos, -
un 5% de 1interé&s neto anual".

La reglamentacidn anterior se encuentra reforzada por -
el Reglamento de Inversiones de las Reservas Técnicas del -
I.5.5.S., que regula la inversidn de las Reservas Técnicas
de las Pensiones por Riesgos Profesionales e Invalidez,Vejez
y Muerte.

Las disposiciones legales y reglamentarias citadas ante-
riormente y otras que complementan la canalizacidn de los pro
gramas de 1inversidn; ademds, de los acuerdos del Comité de In
versiones, determinan la politica de inversiones financieras
del Instituto.

Entre los acuerdos del Comité de Inversiones relativos a
la politica de inversiones financileras, pueden citarse los si
gulentes: .

=) El cumplimiento de 10 requisitos por la Institucidn -

emisora para que un valor mobiliario pueda ser clasi-
ficado como elegible.

-) Toda institucidn emisora debe conceder z-r lo menos el

2% de descuento sobre el monic de i1invers:%rn negociada.

Las disposiciones anteriores se han establecido con el ob

Jeto de garantizar que la inversidn de los fondos del Institu-

to en valores mobiliarios reunan condiciones suficientes de -
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rentabilidad, seguridad y liquidez; ademds, de contar con la
garantia solidaria del Estado.

Algunas de estas disposiciones se aplican para invertir
las reservas técnicas en depdsitos a plazo fijo; mientras -
tanto, se recomienda y decide invertir en proyectos de largo
plazo y que hasta la fecha se concretan a valores mobiliarios
de renta fija, emitidos por instituciones oficiales.

Pero afin con la perspectiva de invertir fondos de las Re
servas Técnicas del Seguro de Pensiones, en bonos que garan-
ticen una mayor rentabilidad, se afronta el riesgo de que es-
ta clase de valores mobiliarios reduzcan su valor real por e-
fecto de la depreciacidn del coldn; asi, la inversidn en bo-
nos de las diferentes instituciones oficiales, que al 31 de
diciembre de 1975, alcanzaba ¢41,238,600.00, al multiplicar-
lo por g£0.64 23/ que es el valor real de la unidad monetaria
nacional del 31 de diciembre de 1974, se reduce a £26,392,704.c0.

Esta politica aplicada a los programas de inversidn fi-
nanciera del Instituto, merece gque se revise é implante un -
mecanismo que permita a mayor niimero de instituciones oficia-
les utilizar los recursos captados por el I1I.S5.S.S.

En el Art. 27 de la Ley citado anteriormente, se estable
ce que: "Las Reservas Técnicas y los Fondos del Instituto que
excedan..... . deberadn invertirse en: valores mobiliarios emi-
tidos por Instituciones Oficiales o Privadas,...."; por con-

sigulentes puede invertirse en los sectores plblico y priva-

29/Indice de Precios al Consumidor Obrero (San Ga.vador, M ejicanos
y Delgado), agosto 1975, Direccidn 3 eneral de Estacistica y Cen-
sos.
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do, situacidn que permite que el Instituto Invierta en forma
prioritaria ante una serie de alternativas de proyectos.

Por otra parte, la i1nversidn en valores mobiliarios el -
I.5.5.5. la ha efectuado finicamente en bonos emitidos por Ins-
tituciones Oficiales Autdnomas, constituyendo valores de ren-
ta fija; pero el literal b) citado en el parrafo anterior al
referirse a los valores mobiliarios comprende de renta fija y
variable; es decir, bonos y icciones.

Esta situacidn demuestra la vulnerabilidad de los valo-
res en que se 1nvierten actualmente las reservas técnicas.

De tal manera, es necesario gue el Instituto considere
otra clase de valores mobiliarios, tales como las acciones -
que se caracterizan por producir una rentabilidad variable;
ademéds, de que pueden revalorizarse sobre su valor nominal,
garantizandose por una parte, una rentabilidad en funcidn de
las utilidades que obtenga la empresa en que se invierta y -
por otra parte, la revalorizacidn sobre la paridad del valor
de las acciones, como consecuencia del prestigio gue adguie-
ren cuando forman parte del capital de empresas con una orga-
nizacidn administrativa, financiera y técnica, gue permita -
que los servicios o productos que se ofrecen sean aceptados
por el plblico.

Pero, también debe tomarse en cuenta que al invertir en -~
valores de renta variable, se corre el riesgo de gque las ac-
ciones en la misma forma gue producen utilidades; también , -

rueden producir cero utilidades e incluso pérdidas.



- 111 -

Sin embargo, esta incertidumbre puede obviarse si1 los -
servicios técnicos del Instituto gestionan la colocacidn de
las reservas en empresas piblicas de reconocida solvencia -
administrativa, laboral, financiera y moral; para lo que se
requiere el cumplimiento de los reguisitos establecidos por
la Ley, Reglamentos y Disposiciones del Comité de Inversio-
nes del Instituto.

Tamb1én, deber& realizarse una verdadera evaluacidn res
pecto a los proyectos que se estudien para otorgarles finan-
ciamiento, evaluando de ser posible una gama de paquetes co-
rrespondientes a aquellas actividades donde se puede invertir;
asi, se apreciari cuales son los costos y beneficios priva-

dos y sociales de cada proyecto a ejecutar.



CAPITULDO CUARTO

PROYECCIONES ECONOMICAS Y SOCIALES DEL SEGURO SOCIAL

Como se analizd al final del Capitulo Segundo, el Segu-
ro Social a medida gue cupra a nuevos grupos de trabajadores,
estard contribuyendo a que la redistribucidn del ingreso rea-
lizada por esta Inctitucidn sea menos regresiva; para lograr
este objetivo existen disposiciones legales que establecen -
la 1ncorporacidn de otros sectores de trabajadores y a la fa
milia de éstos, gradual y progresivamente.

Con estas consideraciones se examina el marco de las -
condiciones econdmico-sociales de la poblacidn salvadorena,
planteando la necesidad de ampliar la cobertura del Seguro -
Social como una medida para suavizar las precarias condiciones
de vida del trabajador y su grupo familiar.

Para comenzar el desarrollo final de este trabajo, se -
analizan brevemente las condiciones econdmico-sociales en -
que se desenvuelve la mayoria de la poblacidn salvadorena,
citando algunos indicadores i1mportantes gue en cierta medida
reflejan la situacidn que en esos aspectos soporta el pais;
principalmente la estructura produactiva y ocupacional que se
ha diversificado a causa de politicas deliberadas de industria
lizaci6n gue adquieren particular impulso con el estableci--
miento del libre comercio a nivel centroamericano y diferen

tes medidas de apoyo, lo que ha incidido en aumentar el apor
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te de las actividades secundarias en la generacidn del pro-
ducto, pero que no siempre ha significado superacidn en el -
bienestar social de la poblacidn; hasta puede decirse que se
han agudizado algunas condciones econdmicas y sociales que -
perfectamente se podrian mejorar si se aplicara una polfitica
de beneficios sociales a través de una expansidn del Segu?o
Social a toda la PEAO, que generaria el volGmen de financia-
miento necesario para desarrollar programas de salud comple-
mentados con la inversidn en proyectos de interés econdmico-
social.

A)- RESUMEN DE LA SITUACION ECONOMICA Y SOCIAL DE LA POBLA-
CION DE EL SALVADOR

Como se ha sefialado en los Planes de Desarrollo Econd-
mico y Social de La Nacidn, el agudizamiento de las desigual
dades econdmicas y sociales colocan en tela de juicio la va-
lidez del esquema dominante del desarrollo. Estas desigual-
dades se han arrastrado como producto de la existencia de -
estructuras internas en lo econdmico, social, poiitlco, cul-
tural, etc, que han caducado en relacidn a las necesidades y
también a la dependencia externa producto de una economia -
agro-exportadora; situacidn que se ha acentuado con los pro
cesos de modernizacidn, que se orientan cada vez mids en be-
neficio del grupo social dominante.

Como efecto de las caducas estructuras internas pueden
citarse, el i1njusto sistema de tenencia de la tierra; el ac-

ceso desigual para los diferentes estratos sociales a las -
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instituciones de poder econdmico, social, cultural, politico,
etc; la débil fuerza orientadora del Estado; la cada vez ma-
[or dependencia externa; etc; no obstante, gue el Gobierno -
ealiza acclones encaminadas a transformar las condiciones -
del trabajador, cor resultados un tanto limitados.

A continuacidn se presentan algunos indicadores para -
confirmar lo anterior.

1)~ Tasas Vitales

En el (Cuadro No. 45), se observan las tasas vitales de
los Qltimos 10 anos, comparadas con las de hace 25 anos, las
cuales a pesar de haber disminuido se consideran elevadas en
relacidn con paises como Argentina y Chile, gue aungue no -
son considerados desarrollados, si 1lo son relativamente mas
en comparacidn con 51 Salvador.

S1 comparamos la tasa bruta de natalidad de 1851 con la
de 1974, se nota ura disminucidn posiblemente a causa de la
campana de control natal, la gue se hace necesario evaluar.

LLa tasa bruta de mortalidad, tambié&n ha-dismlnuido en -
un 48% en el periodo 1951-1974; entre los factores que contri
buyeron a la reduccidn; no obstante, los sub-registros, pue-
den citarse la aplicacidn de nuevas medicinas, campanas sa-
nitarias, los programas de mediclna preventiva y otros.

La mortalidad infantil continia con una elevada tasa; -
después de haber disminuido en los Gltimos 25 afios en mds de
un 30%, teniendo en 1974 un Indice del 53.7 por mil ninos me

nores de un aho de edad.
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La tasa de mortiiatalidad ha disminuido ligeramente en
un 4% en los filtimos 25 anos; representa las defunciones fe-
tales de 28 semanas completas de gestacidn entre el nfmero -
de nacimientos vivos, en las que influye la inadecuada ali--
mentacidn que inglieren las madres en su periodo de embarazo,
puesto que en el pais aproximadamente se consumen diariamen-
te 1900 calorias en promedio por habitante o sea gue no se -
alcanza el minimo recomendado; media simple que no refleja -
la injusta dastribuciin del ingreso, lo gue condiciona en mu
chos casos niveles de subsistencia QQ/.

Cuadro No. 45

TASAS VITALES DE EL SALVADOR

NATALTDAD MORTALIDAD MORTALIDAD IN- MORTINATALIDAD
ANOS %0 %0 FANTIL 1/ %0
%0
1851 48.8 15.1 76.8 9.2
1965 46.9 10.6 70.6 9.5
1966 45.4 10.0 62.0 9.0
1967 44.4 9.2 63.1 8.9
1968 43.2 9.1 59.2 9.3
1969 42.1 9.9 63.3 9.8
1870 40.0 9.9 66.6 10.2
1971 42.3 7.9 52.4 9.1
1972 40.7 8.6 58.3 9.3
1973 40.9 8.4 59.1 9.2
1974 40.2 7.8 53.7 8.8

1/ Mortalidad Infantil, menores de un ano.

FUENTES: "Indicadores Econ&micos y Sociales", Enero-Junio, 1975, CONAPLAN
y Anuario No. 7 "Salud Piblica en cifras 1974" del Ministerio -
de Salud Piblica y Asistencia Social.

En el (Cuadro No. 46}, se observan las diez primeras cau-

30/ SIECA - FAO, Perspectiva para el desarrollo y la integracidn de la Agri
cultura Centroamericana,l1l974.
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Cuadro No. 46

DIEZ PRIMERAS CAUSAS DE MUERTE EN EL SALVADOR 1974

No.DE ORCEN CAUSA DE MUERTE No.MUERTES %

TOTAL 30,560 100.0
1 Enteritis y otras enfermedades Dia-

rréicas 4,053 13.3
2 Otras causas de morbilidad y morta-

lidad prenatales 1,389 4.5
3 Homcidios y Lesiones 1,284 4.2
4 Bronquitis, Enfisema y Asma 1,084 3.5
5 Neumwonia, todas formas 894 2.9
6 Tumores Malignos 737 2.4
7 Enfermedades cerebrovasculares 681 2.2
8 Otras formas de enfermades del cora-

zdn 585 2.0
9 Avitaminosis y otras enfermedades nu

tricionales 581 1.9
10 Accidentes de wvehiculos de motares 567 1.9

Otras causas 18,705 61.2

FUENTE: “"Indicadores Econdmcos y Sociales", Enero—Junio, 1975, P&g.209,
CONAPLAN.

sas de muerte ocurridas en 1974, entre las gque se destacan -

las enfermedades del estdmago, enfermedades propias de la -

primera infancia, en tercer lugar el grupo de causas violen-

tas, accidentes, homicidios, etc; sin embargo, la inadecuada

presentacidn de estos datos no permiten determinar que enfer-
medades comprenden las otras causas, que constituyen el 61.2%
del total de muertes.

2)= Vivienda

La disponibilidad de viviendas se agrava en el transcur-
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so del tiempo debido 2n parte a la elevada tasa de natalidad
del pais, a la disminucidn de la tasa de mortalidad, a los -
bajos ingresos familiares, etc; no obstante, que en los iltimos
anos los organismos ¢ lbernamentales han demostrado mas interés
para solucionar el problema; pero , ain asi se han producido -
aumentos de acuerdo a proyecciones efectuadas (Cuadro No.47)
éi/, donde se aprecia que en 1965 existia un déficait de 445,100
viviendas, en 1976 hacen falta 621,700 casas y para 1980 habré
un déficit habitacional de 697,400 viviendas; de continuar la
situacidn actual esto trae aparejado otros problemas como el
hacinamiento y el inadecuado uso de materiales de construc--

cid6n sobre todo en las colonias marginales.

Cuadro No. 47

DEFICIT DE VIVIENDAS EN EL SALVADOR

( En Miles)
A NO S VIVIENDAS
1965 445.1
1975 603.8
1976 621.7
1977 640.0
1978 658.7
1979 677.8
1980 697.4

FUENTE: CEPAL-M&xico "Desarrollo y Politica Social
de Centroamérica", Cuadro 40, Pag. 110.
3) - Educacidn
En lo gue respecta a educacidn, no obstante gque ha dismi-

nuido el analfabetism@ en la Gltima década, todavia es sumamen

31/ CEPAL-HEXICO, ®Desarrollo y Polftiea Socaal en Centroamérica® Cuadro 40, Pég.110



te elevado,

(Cuadrc No. 48)

119 -

constituyendo de acuerdo al Gltai-

mo censo el 40.3% de la poblacidn de 10 y ma&s anos; en cam-

bio, en Argentina representd el 8.4% de la poblacidn para -

1960 y para el Perl el 38.9% del total de su poblacibn EE/_
Cuadro No. 48
ANALFABETISMO EN EIL SALVADOR
( Porcentajes )
POBLA CI ONMN
CONCEPTO TOTAL URBANA RURAL
1961 51971 1961 1971 1961 ! 1971
|
|
T OTATL 49.2 | 40.3 26.8 19.8 64.2 55.3
Hombres 54.8 37.3 20.2 14.8 60.1 52.3
Mujeres 47.0 | 43.1 32.3 24.0 68.5 58.6
FUENTE: Censos de Poblacidn 1961 y 1971.

Otro indicador respecto a la educacidn de la poblacidn,

se refleja en el grado o curso alcanzado por la poblacidn de

6 vy mds ahos de edad,

GRADO O CURSO §33/
Primario 44.0
Medio 6.3
Universitario 0.4
Universitario Graduado 0.2
Otros 0.6
Ninguno 48.5
TOTAL 100.0

cuya distribucidn es la sigulente:

Con esta situacidn el analfabetismo se acentia; funda--

mentalmente en el sector rural,

alcanzando el 55.3% respec-

to a la poblacidn total de acuerdo al Censo de 1971, esta -

32/ CEPAL-México '"lesarrolilo y Poli-_.ca 3ocial en Centroamérica", Cua-
dro 40, pag. 37.
33/ Cifras Censo de 1971.
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localizaci1dn geogrdfica acentuada en =21 campo; en parte es de
bido a que la matriz distributiva de los servicios bésicos fa-
vorece a las &reas urbanas y el déficit de cobertura en el &-
rea rural, responde a la estructura de produccidn del pais, a
la carencia de adecuadas vias de comunicacidn, a reducidos 1n
gresos, etc.

4)~ Distribucidn del Ingreso

La poblacidn salvadorefna tiene un 1ngreso per-cépita re-
ducido (£870.00 anuales en 1974)21/ agravado por la inadecua
da distribucidn del ingreso (Cuadro ilo. 49), resultando gue -
el 50% de la poblacidn recibe aproximadamente el 16% del In-
greso Nacional; en camblio, los estratos altos y muy altos que
representan el 20% de la poblacidn reciben el 60% del Ingreso

Nacional.

Cuadro No.49

DISTRIBUCION DEL INGRESO POR ESTRATOS EN EL SALVADOR

(Porcentajes Estimados para 18970)

1/ ® '
ESTRATOS = INGRESO
TOTAL (100 %) 100
Bajo ( 50 %) 16
Medio { 30 %) 24
Alto ( 15 %) 33
May alto ( 5 %) 27

1/ En porcentaje de la poblacidn total

FUENTE. SIECA-FAO, Perspectivas para el Desarrollo y
la Integracidn de la Agricultura en Centroa-
mérica 1974, Vol. II, Pag. 33.

34/ "Indicadores Econdmicos y Sociales", Lnero-Junio,1975,CONAPLAN



Entre las medidas de politica econdmica, para mejorar la par
ticipacidn de la poblacidn en el Ingreso lNacional, se distin
guen las politicas distributiva y redistributiva del i1ngreso;
la primera tiende a modificar los elementos estructurales -
que condicionan la actual 51tu§c16n Y tiene relaciones con
los aspectos sociales y la estructura de poder politico-eco-
ndmico; plantea la reformulacidn radical despuntando con pro
gramas de Reforma Agraria, Reforma Urbana, etc.

La politica redistributiva, por otra parte, implica cam
bios en el reparto sin afectar los elementos estructurales,
valiéndose de programas, tales como los Seguros Sociales, po
liticas impositivas, regulacidn y control de precios, fija-
c1dn de salarios y otras prestaciones sociales éé/.

5)~- Otros Factores

El alza de 1lcs precios en los iltimos anos que se oOrigil
na praincipalmente en el sector externo por la via del aumen-
to de precios de los productos de i1mportacidn; entre los que
iltimamente sobresalen los de combustibles y lubricantes, -
equlpos e 1nsumos de uso agropecuario, i1ndusctrial y comer--
cial y bienes de consumo personal.

Ademds, al igual que en otros paises de América Latina,
se tienen marcadas i1nsuficiencias en las oportunidades de -
empleo, con un considerable desempleo y sub-empleo urbano -
y més generalizado en las &reas rurales, extendida margina--

lidad en torno a las principales ciudades y lenta expansidn

35/ CEPAL-M éxico, "Desarrollo y Politica Social en Centroamérica’,
Pag. 37.
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del e pleo industrial Eﬁ/.

iasta aqui se ha senalado un panorama general de la si-
tuacidn econdmica y social de la poblacidr salvadorena, exis
tiendu tantas deficiencias en salud, educacidn, vaivienda, -
etc; es decir, no puede en estas condiciones existir una Jus
ticia Social para la familia salvadorena, por lo gue una me-
dida encaminada a buscarle solucidn a estos problemas serd
de mucha significacidn, siendo el fortalecimiento del Seguro
Social el que contribuirfa sin temor a dudas al bienestar -
social y a mejoral la productividad de la economia nacional,
considerando a este como un mecanismo redistributivo de im-
portancia siempre y cuando, como se anotd al final del capi
tulo anterior, se cubra al mayor nimero de trabajadores.

B)- COBERTURA DE LA POBLACION ECONOMICAMENTL ACTIVA OCUPADA

Actualmente (1976), el Instituto tiene una poblacidn a-
segurada directa de 223,343 trabajadoreséz/, que constitu-
yen el 17.0% de la poblacidn econbmicamente activa; pero, -
s1 consideramos {nlicamente a la poblacidn econémicamente ac
tiva ocupada (Cuadro No.50), entonces este porcentaje se ele
va al 22.0%

Tomando de base esta Gltima poblacidn, para programar

como meta a cubrir en el mediano plazo al 100% de la PEAO;

que alcanzaria aproximadamente 1,542,750 trabajadores en -

36/ CEPAL-MEXICO, "Desarrollo y Politica 3ocial en Centroamérica', Pag
No. u43.

37/ Seccidn Actuarial y Estadisticas, I.5 S.S
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1885 387,

Por otra parte los 1ngresos anuales que actualmente (Sal
do Dic/75) recibe el I1.S5.5.S. es del orden de ¢62.5 millones
(Cuadro No. 51), a causa de la actual cobertura del 22.0% de
la PEAO; o sea que s1 cubriéramos el 100% de la PEAO, tendria
mos ingresos estimados de aproximadamente ¢300 millones (Cua--
dro No. 51), esto si lo desglosaramos de acuerdo a la actual
estructura del gasto, tendriamos pagos por valor de £191.4 mi
llones y una acumulacidn anual de reserva de £108.6 millones,
capital suficiente para financiar proyectos de gran magnitud;
estos fondos tendrian que ser canalizados via-inversidn a las
instituciones pfiblicas y mixtas.

Cuadro No. 50

EL SALVADOR, ESTRUCTURA DE POBLACION ECONOMICAMENTE ACTIVA

( En Miles)

POBLACTION 19 76
Absoluto %l/
Econbmicamente activa 1,316 100.0
Econdmicamente activa ocupada | 1,016 81.0
Econdmicamente activa desocupada 250 19.0

l/ En el suvuesto que se mantiene constante la composl
c1dn porcentual de la PEA de 1971.

FUENTE: Indicadores Econdmicos y Sociales Enero-Dic.
1973.

38/ De acuerdo a proyecciones de poblacidn de CONAPLAN y pajo supuesto de
que por lo menos se mantiene igual la estructura de composicidn de -
la PEA.
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Cuadro No. 51

COMPOSICION DEL ESTADO DE INGRESOS Y EGRESOS DEL

I.5.5.S. CON LA COBERTURA DEL 22.0% Y 100.0% DE
LA PEAO.

(Millones de Colones ., Porcentajes)
CONCEPTO INGRESOS EGRESOS RESERVAS
Cobertura Actual Z 62,5 Z 39,9 ¢ 22,6
22.0% de la PEAO 100.0 63.8 36.2

. Cobertura Propuesta Z300,0 2191,4 Z108,6
[ 100% de la PEAO 100.0 63.8 36.2

FUENTE: Estados de Ingresos y Egresos al 31 de
cifras estimadas para la cobertura del
PEAQ.

Entre los beneficios econdmicos y sociales

efecto del volfimen de los fondos a recibir como

de cubrir a toda la PEAQ,

Di1c.1975, vy
100% de la

a generar por

consecuencla

pueden citarse los siguientes:

1)- En los servicios de salud los beneficios serfian -

11) -

evidentes pues al cubrir a la totalidad de la po-

blacidn econdmicamente activa ocupada se estard -

contribuyendo a elevar la productividad nacional,

mejorarian las tasas vitales, se construirfan méas

hospitales y centros de salud con la consiguien-

te demanda directa de i1nsumos,

mano de obra,

etc.

En vivienda se contribuirfia a dsminuir el elevado

déficit habitacional,

magnitud,

sarrollo,

toras,

da de insumos,

lo

al canalizar fondos de gran

via sistema bancario, financieras de dg

IVU, FSV, etc., a las empresas construc

gque tamblén generaria més empleo, deman

etc



1
'-J
to
)]

i

111)- Podrian canalizarse fondos via-negociacidn de va-
lores mobiliarios para proyectos especificos de
empresas piblicas y mixtas, tomanao en cuenta su
rentabilidad, empleo a generar, beneficios socia
les, exc.

En general se puede decir que se afectarfan las varia--
bles macroecondmicas en alguna magnitud pues se estarfa cap-
tando fondos provenientes del consumo de trabajadores y em--
presarios; del ahorro de trabajadores [ empresarios; de la -
inversidn de los empresarios y del consumo e 1nversidn del -
Estado; pero gue una vez recibidos por el I1.S5.5.5., estos se
revierten a la economia a través del gasto en salud, presta-
ciones pecuniarias o bien por medio de las inversiones fisi-

cas y financieras de sus reservas técnicas.

C)- ESTRATEGIA A SEGUIR

La estrategia de extensidn del Seguro Social gue se -
propone, para cubrir el 100% de la Poblacidn Econdmlicamente
Activa Ocupada, es:

1) A Corto Plazo

Se propone cubrir a los trabajadores correspondientes
a los sectores econdmicamente activos ocupados en &areas
urbanas, tales como: trabajadores ptblicos, domésticos
y otros; de esta manera se utilizar& en mejor forma los
recursos disponibles en la zona metropolitana y demas -

ciudades del pais.
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2) A Mediano Plazo

En el Mediano Plazo se propone extender el Seguro Social
a los trabajadores y dependientes familiares del Sector -
Agropecuario, que preclsamente tienen mayor necesidad de
estos beneficios; pero, que causas de indole financieras,
técnicas y politicas, hacen actualmente dificil su cober
tura, debido en parte a que el I.S.S.S. no cuenta con -
instalaciones fisicas, equipamiento y personal en las -
dreas rurales; también a causa de los reducidos 1ngresos
Jue recibe el grupo familiar campesino (£2,575.00 por ano
promedio §24;por lo gue proponemos que se apligue el Segu
ro Social Campesino en combinacidn con los proyectos de -
Transformacidn Agraria, considerando que estos tienen -
contemplado elevar el ingreso del grupo familiar aproxi-
madamente a unos ¢5,000.00 anuales, lo que permitiria de
acuerdo a estudios actuariales, deducir un reducido povr-
centaje de cotizacidn con que se contribuiria al financia-
miento de esta cobertura; también, los sectores urbanos -
sujetos al Seguro Social y en base al principio de soli-
daridad, contribuirian indirectamente a sufragar la par-
te complementaria, para que esta poblacidn marginada en -
cuanto a prestaciones soclales y otros serviclos, se 1n-
corpore a recibir los beneficios econdmicos y sociales -
que justamente merece.

Ademd@s, en base al principio de Unaversalidad, es re-
comendable cubrir a esta poblacidn de trabajadores y bene

ficiarios.

39/ tuestree realizade para el proyecto ?Zona Costera?, por la firma Tranarg,G,A. de Venezuela,

v



Para la aplicacidn del Seguro Social Campesino sera:
necesario disponer de un cuerpo legal y reglamentario que
contenga las normas para conceder los beneficios a la po-
blacidn protegida y las unidades de apoyo necesarias.

3) A Largo Plazo

Se propone 1incorporar en &l Seguro de Salid a la fa-
milia del asegurado considerandr que, s1 en el Corto y Me
diano Plazo se cubre a toda la Poblacidn Econdmicamente -
Activa Ocupada, se beneficiard a la poblacidn trabajadora
que participa en la actividad econdmica, Juedando por 1in
corporar a los dependientes de los asegurados directos, -
los que una vez cublertos seria una medida m&s gque todo -

de cardcter social.

D)-CONSIDERACIONES MACROECONOMICAS DE LAS COTIZACIONES DEL

SEGURO SOCIAL

S1 se tiene en cuenta que las 1ncorporaciones progra-
madas en el corto, mediano y largo plazo, tenderdn a cu--
brir a la totalidad de la Poblacidn Econdmicamente Activa
Ocupada y sus beneficiarios y gue los montos de las recau-
daciones por concepto de cotizaciones llegaran a alcanzar
sumas elevadas, dejando por lo tanto de que el Seguro So-
cial sea de élite, podemos inferir que su influencia so-
bre algunos aspectos de la economia nacional, se hard sen
tir, asi tenemos que s1 analizamos las cotlzaciones por su

origen y desde el punto de vista fiscal, se puede decir -

gue las cotizaciones provenilemntes del Estado {(cuando paga),

BIBLIOTECA CENTRAL

BMIVERGILAD Db bL BALYADDR
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corstituyen una transferencia de fondos provenientes del -
Fondo General que son trasladados via Presupuesto, para -
contribuir de esa manera a que el Instituto exctienda su la
bor; aungue, como ha guedado cemostrado a la fecha, el Se-
gu o Social na funcionado en lo fundamental con las cotaiza
ciones obrero—-patronales.

Las cotizaciones provenientes de los trabajadores se
consideran como transferencia, por cuanto no reciben en el
mismo i1instante nada a cambio, por su lado el Instituto o-
torga al trabajador y en forma directa, prestaciones en -
servicios médico-hospitalarios, en especie y en dinero.

En cuanto a las cotizaciones provenlentes de los pa-
tronos, pueden calificarse como un i1mpuesto indirecto, de-
bido a que se pueden trasladar via-precio al consumidor; -
ademds, son deducibles de la renta bruta, porgue son consl
derados desde el punto de vista de la empresa, coOmo un coOs
to de administracidn.

S1 examinamos solamente las cotizaciones gue paga el
patrono, dejando por un lado el ermpleo que estos fondos -
tienen; constituyen una extraccidn de la corriente de poder
de compra, reduciendo las cantidades disponibles para el -
consumo o0 el ahorro, o sea sustraen una parte de la corrien
te del 1ingreso nacional, ponigndola fuera de los ahorros
y consumo de los empleadores.

Por el lado del gasto, los recursos del Instituto res

tituyen a la corriente de ingresos las sumas extraidas por
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las cotizaciones. Una parte va directamente a los asegura’
dos y dependientes en la forma de transferencias como 1los

subsidios, pensiones de 1nvalidez, vejez y de sobrevivien
tes y vuelve a 1ngresar en 1la corriente de 1ngresos en el
momento que se gasta por los beneficiarios. Otra parte,-

de las cotizaciones se emplea en adquirir unidades de fac

tores productivos y bienes terminados, necesarios para el

cumplimiento de las funciones del Instituto.

Las erogaciones en concepto de bilenes fluyen a 1las
empresas mercantiles y a su vez son entregadas por esas -
firmas a la corriente de 1ngresos a cambio de unidades -
de factores o materia prima.

Las sumas pagadas por el Instituto a los trabajadores
y otros propietarios de factores, vuelven a entrar en la -
corriente de 1ngresos directa e indirectamente. De esa -
forma, el gasto del Instituto tiende a restituir a la esfe
ra de circulacidn, la corriente de poder de compra al ni-
vel existente con anterioridad a la extraccidn de las co-
tizaciones; decimos que tiende, pues estos fondos son afec
tados por la pérdida del voder adquisitivo de la moneda.

Desde el punto de vista monetario, como es de muchos
canocido,el sistema bancario comercial e hipotecario, es ca-
paz de crear medios de pago. La creacidn del crédito ban
cario se hace posible por el hecho de gue las sumas presta

das por los bancos son dgeneralmente adicionadas a las cuen

tas de los prestatarios y a su vez pagadas a otras personas
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gque tienen cuentas en otros bancos. Mientras las sumas -~
no se retiren en efectivo, guedan como disponibilidad en -
los bancos y de ese modo sirven de base a una futura expan
s16n de los préstamos.

Por lo tanto, si1 el sistema bancaric nacional, recau-
da las cotizaciones del Instituto y ademds é&ste co-
loca gran parte le esas cotizacliones en cuentas a plazo fi
jo, é&sto viene a aumentar el vollimen de dinero captado por
los bancos, lo que les da mayor capacidad vara otorgar cré
dito y por lo tanto crear méds dinero bancario.

Desde el puito de vista ael balance consolidado del
sistema bancario, la recaudacidn de las cotizaciones del -
Instituto, Gnicamente significa una modificacidn de cuentas
del pasivo, pasando de la cuenta de recaudaciones de Ins-
tituciones Autdnomas, a la cuenta de Depdsitos a piazo fi-
jJjo {cuasi dinero).

La variable consumo a nivel de la econemia total, tam
bién es afectada por las cotizaciones deducidas por el tra
bajador y las avortadas por el Estado y los empleadores,
contribuyendo al financiamiento de los programas de Segu-
ros Sociales.

Principalmente el consumo es disminuido por el montc
de cotizaciones laborales gque reducen el salario nominal -
gue en su mayor parte es orientado para el consumo de la -

clase trabajadora; tambié&n, en alguna proporcidn al consua-

mo privado por efecto de las aportaciones gue efectlan los
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patronos y del consumo que realiza el Estado a través de -
su cuenta de gasto.

Pero, parte de las recaudaciones que por concepto de
cotizaciones ingresan al Seguro Social, son devueltos a los
sectores contraibuyentes a través de la cuenta Jde gasto de
funcionamiento 1nstitucional y directamente a 10s trabaja-
dores gue reciben prestaciones en dinero (subsicios v oen-
310nes), montos que en su mayor parte soa destinados a la
adguisicidn de bienes no duraderos.

Al consumo total se le sustrae a través ae estas ue-
ducciones, alguna proporcidn gue se convierte =n reserva -
técnica en base al esquema financiero en gue se pasan los
organismos que adminlstran Seguros Sociales y Jue forman -
parte de la generacidn del ahorro interno.

De esta manera, la variable ahorro es i1ncrementada a
nivel global, pues los mecanismos financieros de los Segu-
ros Soclales constituyen una generacidn de reservas Jue se
acumula en condiciones obligatorias y que posteriormente -
se trasladan a la corriente monetaria bancaria, nientras -
tanto son i1nvertidas en proyectos de 1nversiones gue con-
tribuyen a fortalecer las actividades econdmicas del pais.

Pero si1i por un lado, a través de los mecanismos for-
z20s0s que aplican estas 1nstituciones se crea ! aumenta el
ahorro nacional; también, sectorialmente se afecta el aho

rro privado cuando es disminuido a los empleadores y en al
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gunos casos a los trabajadores; tambi1én es afectada la capacidad
de ahorro del Estado, auncue esta parte es reintegrada pos
teriormente al volumen de la inversidn plblica, constitu-
yendo una especie de transferencia.

El ahorro acumulado en coacepto de reservas técni-
cas de los Seguros Sociales, tiene como finalidad contri
buir por una parte al financiamiento para la cobertura de
nuevos contingentes de trabajadores que Se 1incorporan en -
la medida que la Institucidn adguiliere experiencias y cuen-
ta con mayores recursos;también, contribuye a incrementar la inver
s16n fisica i1nstitucional, a través de la construccidn y -
equipamiento de las nuevas unidades médico-hospitalarias -
para prestar un mejor servicio a la poblacidn protegida.

Por otra parte, la mayor cuantia de las reservas o -
ahorro tienen como objetivo responder en el futuro con la
obligacidn contraida al recibir las cotizaciones a cuenta
de los trabajadores y que posteriormente tlienen gue ser -
pagadas en forma de pensiones.

De esta manera, el ahorro se convierte en una corrien
te de 1nversidn que fortalece a nivel privado y plblico a
esta v ariable creadora de capital.

En pdginas anteriores, se ha hecho referencia en for
ma amplia a los mecanismos legales, técnicos y financieros
dgue se aplican para canalizar los montos de reservas a tra
vés de programas de 1inversidn destinados al fortalecimien-

to de las actividades econdmicas primaria ; secundaria.
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Aunque, la ley y reglamentos del Seguro Social de EL
Salvador, no lo establecen, 1los recursos constituidos en
reservas equivalentes al ahorro y que se canalizan a tra-
vés de la inversidn, podrian orientarse para la formacidn
profesional, capacitacidn y adiestramiento de los recursos
humaros, fortaleciéndose de esta manera los recursos que
constituyen el factor productivo trabajo, que junto con -
la t erra y el capital generan la produccidn de bienes
y la prestacidn de servicios; se obtendria asi, una eleva-
c1dn de los iIndices de productividad y por consiguiente de
los volGmenes de produccidn de la economia.

De esta manera, se afectardn una serie de variables
a nivel macro-econdmico que contribuirdn a mejorar la po-
litica de redistribucibn del ingreso.

Como ejemplo se presenta en el apéndice la propuesta
de cobertura de los trabajadores piblicos por Ley de Sala-
rios, Contratos y Planillas; también, se plantea el proce-
dimiento para la determinacidn del costo de las prestacio-
nes,los requerimientos de recuros humanos para la consulta
externa, laboratorios, farmacia, hospitalizacidn, para la
incorporacidn del trabajador piblico; apli c ando una meto-
dologia que se utiliza en la mayoria de los Seguros Socia-
les con 1li1 geras variantes; no pretendiendo inventarla,si-
no que hemos adaptado esa metodologia a nuestra realidad-
y a los datos sobre las poblaciones de trabajadores a cu-

brir que nemos recopilado.



E)- CARACTERISTICAS DE LOS TRABAJADORES Y FAMILIARES A CUBRIR
EN EL CORTO, MEDIANO Y LARGO PLAZO

1)- Trabajadores P{iblicos

Los trabajadores del Sector Plblico préacticamente ca-

recen de proteccidn adecuada en lo que se refiere a la co-
bertura contra los riesgos que administra el I.S.S.S, asi
cuando adolecen de enfermedad comfin, accidente comln, acci
dente de trabajo, enfermedad profesional y en el caso de
las mujeres la maternidad, las atenciones médico-hospitala
rias corren por su cuenta, teniendo derecho inicamente a -
tres meses de salario; esta situacidn afecta los presupues
tos familiares de estos trabajadores, pues existen enferme
dades que requieren i1mportantes gastos para poder erradi-
carlas.

En cuanto a los sistemas de pensiones, hasta reciente-
mente han cubierto solamente vejez; existiendo discrimina-
c1dn entre grupos de trabajadores; asi, el Ramo de Defensa
ha gozado de un sistema de retiro preferencial y sus reso-
luciones se han efectuado en forma prioritaria; también, -
han existido otros sistemas correspondientes al Cuerpo Di-
plomé&tico, Poder Judicial, Magisterio, Trabajadores de ANTEL
y el del resto de trabajadores plblicos.

Los trabajidores pfliblicos comparados con los privados
esté@n expuestos a la inestabilidad, sujetos a los vaivenes
politicos, amen.zas de despido, carencia de indemnizacidn

por despido injustificado, ausencia de organizaciones labo
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rales, etc.

No se le ha permitido que se organice en sindicatos,
constitucionalmente se le prohibe declararse en huelga y
ha sido hasta hace pocos ahos que nan surgido asoclraclones
tales como: Asociacidn Nacional de Educadores Salvadoreiios
(ANDES) , Asociacidn de Enfermeras de El1 Salvador (ANES),
Asociacidn General de Empleados Plblicos y Municipales -
(AGEPYM) y algunos sindicatos que se han organizado en -
instituciones oficiales autdnomas.

Esta situacidn ha permitido gue a pesar de formar un
importante contingente de trabajadores no constituya un -
grupo de presidn, careciendo por consiguiente de adecuadas
prestaciones sociales.

Como se explicd anteriormente el planteamiento de co-
bertura que se propone es la incorporacidn de estos traba-
jadores al Régimen de Salud.

2)-Trabajadores Domésticos

Una de las caracteristicas de este sector es la de es
tar constituido en su mayoria por mujeres, esto repercuti-
rd en una modificacidn de la distribucidn por sexo de -
la poblacidn cotizante, elevando el porcentaje de cobertg
rade la fuerza laboral femenina.

Se considera que esta cobertura causard muchas evasio
nas por parte de aquellos patronos de capacidad econdmica

limitada, por lo que se tendrd gue actuar con suma caute-

la, a fin de no generar una situacidn gue provogue dJeso-
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cupacidn.

3)- Trabajadores Agropecuarios

El Seguro Social deberd cubrir a todos los trabajado-
res agropecuarios, que actualmente alcanza un 60% aproxima
damente de la PEA, los gue en su mayoria carecen de protec
c1dn en cuanto a prestaciones econdmico-sociales.

4)- Pamilia del Asegurado

Cuando el Instituto formuld su primer Plan Quinguenal
1968-1972, habia programado entre sus metas, la 1ncorpora-
c1dn de la familia del asegurado; no habiéndose cumplido -
con esa cobertw a en el gquinguenio pasado, fue nuevamente
reprogramada en el Plan Quinguenal del Instaituto 1973-1977.

Sin embargo, la incorporacidn de la familia se justi-
fica puesto que es la base fundamental de la sociedad 7 -
considerando que: "Es una obligacidn del Estado asegurar a
los habitantes de la Repfiblica el goce de la libertad, sa-
lud, la cultura, el bienestar econdmico y la justicia so-

cial" EQ/

; también, se tiene contemplado en la Ley del Se-
guro Social la incorporacidn de la familia en el articulo

2 que dice: "El Seguro Social cubrird en forma gradual -

los riesgos a que estén expuestos los trabajadores por cau
sa de:

a) Enfermedad, Accidente comiin;

b) Accidente de Trabajo;

c) Maternaidad;

ch) Invalidez;

40/ Art. 2, Constatucan Polftica, 1962,
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d) Vejez;
e) Muerte; y
f) Cesantia Involuntaria.
Asimismo tendrdn derecho a prestaciones por las cau--

sales a) y c) los beneficiarios de una pensidn y los familia-

res de los asegurados y de los pensionados que dependan econd
micamente de éstos, en la oportunidad, forma y condiciones -

Jgue establezcan los Reglamentos".éi/

De esta manera en la Ley
se ha considerado cubrir a la familia contra los resgos men-
cionados en los literales a) y c), aunque el riesgo por mater
nidad ya se encuentra cublerto para las esposas o compaineras
de vida de los asegurados, por lo que la ampliacidn de los be
neficios del Seguro de Salud a la familia se reducen a los -
riesgos de enfermedad y accidente comfin; pues los familiares
no trabajan y por lo tanto no estardn expuestos a los riesgos
de accidente de trabajo, enfermedad profesional y tampoco es-

tarédn cublertos por el Régimen de Invalidez, Vejez y Muerte;

esta cobertura constituye una medida de carlcter social.

41/ El subrayado es nuestro.



CAPITULO QUINTDO

CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

CONCLUSIONES:

No obstante, existir un convenio firmado en 1923 para es-
tablecer el Seguro Social en E1 Salvador, éste se hizo -
realidad hasta 1954, debido a que las condiciones econdmli
cas, politicas y culturales imperantes antes de su funcio

namiento, no eran adecuadas para su financiamiento.

Las estructuras econdmicas, culturales y sociales conti-
nlan manteniéndose, lo que impide gque el palis se encamine
por un verdadero desarrollo econdmico vy social; no obs-
tante, los intentos gue en ese sentido se han realizado -
desde la década del 50, cuyo esquema se orientd principal
mente al Sector Industrial como fuente generadora de desa
rrollo, planteamiento gue no ha cumplido con su objetivo,
puesto que ahora no sdlo se depende de los precios de los
productos de exportacidn tradicionales, s3ino también del
elevado porcentaje del componente externo de la produccidn

industrial.

A causa de la deformacidn del esquema de cdesarrollo econd
mico empleado en el pais desde la décaaa de los ahos 50,
el Seguro Social fue influenciado para cubrir principal-

mente a los trabajadores de los sectores econdmicos: In-
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dustria, Comercio y Serviaos gue generan salarios perma-
nentes necesarios para el financiamiento de este tipo de
instituciones; en camblo, el Sector Agropecuario quedd -
relegado, no obstante que desde el punto de vista social

es el que mas necesita de su cobertura.

La tasa global de cotizacidn del 10% establecida para

el financiamiento del REgimen de Salud, ha sido suficien
te hasta la fecha para cubrair los gastos de funcionamien
to, prestaciones en dinero y el desarrollo de la inver--

s16n fisica.

La mora estatal y patronal por concepto de cotizaciones,
frenan el cumplimiento de los programas del Instituto y

por consiguiente el crecimiento dindmico del mismo.

La inversidn pliblica se incrementa con los programas de
inversiones fisicas que ejecuta el I.S.S.S.;genérando -

empleo directo e indirecto.

El Sector plblico no ha aprovechado al m&ximo los recur
sos de las reservas técnicas, para el financiamiento de
los proyectos que ejecuta, teniendo a veces que recurrlir

al ahorro externo.

La poblacidn asegurada es inferior a la que actualmente
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se encuentra ocupada en las actividades econdmicas legal-
mente cubliertas por el I.S5.S.S.,; debido a la evasidn de -

empleadores y trabajadores.

Existe evasidn de cobertura de los sectores legalmente su
jetos; esto trae como consecuencia la reduccidn del volu
men del ahorro que se capta de la renta pravada, permitién
do que esta disponibilidad se destine al consumo inmedia-
to; dejédndose de 1invertir estos fondos en los objetivos

econdmico-sociales pre~establecidos.

Las cotizaciones del I.S.S.S. las paga la colectividad; -
porque el vatrono tralada el valor de las cotizaciones al
costo de produccidn de los bienes o prestacidn de servi-
cios a través de la via precio de los mismos y los aportes
que efectlia el Estado, proceden de los 1mpuestos gue paga

la colectividad gue es su principal fuente de i1ngresos.

Por cubrir el I.S.S.S. a una minoria de trabajadores es -
un i1nstrumento redistribuidor regresivo del 1ngreso;por-
que es la colectividad la que genera los recursos del Ins
tituto, por consiguiente es la que sostiene los benefi--

cios de esta poblacidn de trabajadores privilegiados.

El costo per-cépita por asegurado es elevado en compara-

c1d6n al obtenido por el Ministerio de Salud PGblica y -
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Asistencia Social a causa de gue el Instituto ampara a
una reducida poblacidn asegurada respecto al total de -

la poblacidn econdmicamente activa ocupada.

La rentabilidad generada por las reservas técnicas de -
los riesgos profesionales y diferidos, ha sido insuficien

te para cubrir el monto de las pensiones pagadas.

La institucidn no invierte oportunamente sus reservas -
técnicas en valores mobiliarios a causa de que el merca-

do de los mismos es muy limitado.

Los recursos humanos constituyen un factor importante -

para el desarrollo econdmico de un pais y todo intento -
por elevar las condiciones econdmicas, culturales, socia
les, técnicas, etc., mejorard su rendimiento; siendo el

Seguro Social, uno de los instrumentos a través de los

que se puede alcanzar la superacidn del factor trabajo

Dentro de la Politica Econdmica que ejecuta el pafis, e.
Seguro Social se encuentra en plano secundario COmO 1ns-
trumento muy importante para promover el desarrollo eco-
ndmico, al no considerarse la capacidad de captacidn de

ahorro interno, que estas insti+<uciones trzne~

RECOMENDACIONES

El Estado y el Instituto Salvadoreno del Seguro Social -
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deben buscar los mecanismos adecuados para la cancela--
c1dn de la deuda por concepto de cotlzaciones, para que
el Instituto pueda imprimirle impulso a sus programas -
de cobertura; aprovechando que actualmente el pais dis-
pone de clerta ligquidez monetaria a causa de mejores -

precios en el mercado mundial del café.

Es necesario gue el Estado brinde apoyo al I.S.S8.S. pa-
ra que realice la cobertura de la poblacidn econdmica--
mente activa ocupada, puesto gue los recursos humanos

constituyen un factor din&mico en el desarrollo econdmi

co-social de un pais.

Es necesario que el Instituto modifigque su legislacidn
y reglamentacidn gue norma las inversiones de Sus reser
vas técnicas, que le permitan invertir fondos directa--
mente en proyectos productivos, con el objeto de ele
var la rentanmilidad de sus 1nversiones qﬁe-actualmente

sdlo se canalizan a depdsitos a plazo fijo o negociacidn

de valores mobiliarios.

Que el Instituto mejore los controles de inspeccidn y -
desarrolle una campana permanente de concientizacidn de
patrmos y trabajadores y que establezca una coordinacidn
con otros organismos estatales, con el objeto de evitar

la evasib6n en la inscripcidn de trabajadores de los sec
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tores legalmente cubiertos.

Para disminuir la regresividad de la distribucidn del in
greso que se da a iravés del I.5.5.S., se necesita ampliar
la cobertura a todos los trabajadores ocupados y a la fa-

milia de éstos.

El Seguro Social debe a corto plazo cubrir a la poblacidn
econdmicamente activa ocupada urbana; a mediano plazo, a
los trabajadores agropecuarios en coordinacidn con los -
proyectos de transformacidn agraria y a largo plazo incluir

a la familia del trabajador asegurado.

Que es necesario mejorar la estructura de tenencia de 1la
tierra, para elevar las condiciones econdmicas en el sec-
tor agropecuario y poder extender asi, el Seguro Social a

los trabajadores de ese sector.



APENDTICE AL CAPITULO Iv
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ESQUEMA [EIL SEGURO DE SALUD PARA IOS TRABAJADORES LCEL SECTOR PUBLLICO

Las justificacicnes para incorporar a los trabajadores al -
servicio del Estado, que comprende a los que trabajan con el
Gobierno Central, Instituciones Oficiales Autdnomas y Alcal-
dias Municipales por Ley de Salarios, Contrato y Planillas;
se encuentran plasmadas en los principios de la Seguridad So
cial, Ley del Seguro Social y Reglamento para la Aplicacidn

del Seguro Social.

Los principios de Universalidad, Solidaridad, Unidad y
Equidad gue fundamentan la doctrina de la Seguridad Social,
sustentan la obligacidn del Instituto de proteger con sus -

prestaciones a los trabajadores del Sector Pliblico.

La Universalidad comprende a los trabajadores y sus be-
neficiarios como un todo al que debe extenderse las presta-

ciones de los Seguros Socilales.

La Solidaridad, se plantea cuando una poblacidn asegura-
da la integran diferentes grupos de trabajadores al servicio
de varias actividades econdmicas, correspondiéndoles distin-
tos niveles de salarios; situacidn que permite que los traba
jadores con salarios mayores contribuyan a financiar el otor
gamiento de las prestaciones a los que reciben salarios meno
res.

La Unidad, tiene por objeto evitar la duplicacidn de es

fuerzos y funciones para la proteccidn de los trabajadores -

que pertenecen a diferentes actividades econdmicas; de esta
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manera se justifica la incorporacidn de los trabajadores pG-
blicos por parte del Instituto y evitar asi, que este sector
de poblacidn laboral presione para crear por separado otra -
institucidn para que les administre los beneficios del Segu-

ro de Salud.

La Equidad, es aplicable fundamentalmente en la adminis
traci6n de las prestaciones del Seguro de Salud; pues los -
servicios asistenciales se otorgan en un plano de i1gualdad a
todos los trabajadores; no se adapta este principio para las
prestaciones pecuniarias (Subsidios,Pensiones por Riesgos Pro
fesionales y Diferidos), que se otorgan en proporcidn a los -

salarios cotizados en su respectiva actividad laboral.

Tambi1én, la Ley del Seguro Social establece la cobertura
de los trabajadores estatales y municipales en los articulos

slgulentes:

En el articulo 2, se establece que: "El Seguro Social cu
brira en‘forma gradual los riesgos a que estén eﬁﬁuestos los
trabajadores por causa de:....";es decir, que legalmente se =
contempla la cobertura de todos los trabajadores, incluyendo

desde luego a los que se encuentran al servicio del Estado.

El 1inciso primero del articulo 3, dice: "El REgimen del
Seguro Social obligatorio se aplicaré& originalmente a todos
los trabajadores que dependan de un patrono sea cual fuere el
tipo de relacidh laboral que 1los vincule y la forma en que

se haya establecido la remuneracidn........"; esta disposicidn



es perfectamente aplicable a los trabajadores pfiblicos,pues -
los 1incluye al referirse a "Todos los Trabajadores"; cumpllég
dose con el requisito de vinculo laboral que existe entre los
trabajadores pQblicos y el Estado (Gobierno Central, Institu-

ciones Oficiales Autdnomas y Alcaldias Municipales).

El Reglamentc para la Aplicacidn del Ré&gimen del Seguro
Social, en su Articulo 2 establece que: "El1l RE&gimen del Segu
ro Social no serd afin aplicable: a) A 1los trabajadores al -

Servicio del Estado, de los Municipios y de las Entidades Of1

ciales Autdnomas, excepto a los trabajadores al servicio del...

Este 1nciso del Articulo 2 de este Reglamento, exceptfia
transitoriamente a los trabajadores pertenecientes al sector
piblico; sin embargo, la excepcidn no comprende a las 8 ins-
tituciones oficiales autdnomas que gradualmente han sido in-
corporadas en la medida que lo han solicitado; ademads, de gue

en la ejecucidn de sus operaciones son autofinanciables.

Pero la exclusidn de los trabajadores pfiblicos y municil
pales es de carécter temporal, pues en los planes y programas
del 1ISSS; se han fijado las politicas, objetivas y metas rela
tivas a la incorporacidn de los trabajadores del Sector Pfibli

co (Ley de Salarios, Contrato y Planillas).

Con estas perspectivas legales,exliste la posibilidad
de cubrir a los trabajadores estatales, cuando se tome la de-

cis1d6n politica; para lo gque se propone el siguliente esgue-

ma de cobertura y prestaciones:
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~) Cubrir a 56,984 trabajadores estatales (Gobierno -
Central, Instituciones Oficiales Autdnomas y Alcal
dias Municipales) que comprenden a 26,113 trabaja-
dores por Ley de Salarios y a 30,871 por Contrato
y Planillas; asi como, 24,446 esposas o companheras

de wvida.

~-) Proteger a los trabajadores pfiblicos contra los =
riesgos de:
a) Enfermedad,accidente comiin;
b) Accidente de Trabajo, enfermedad profesional;

c) Maternidad.

Se excluyen los riesgos de Invalidez, Vejez y Muerte, -
por encontrarse cubiertos por el Instituto Nacional de PensioQ

nes de los Empleados Pliblicos (I.N.P.E.P.).

En caso de Enfermedad Comfin, Accidente Comf{in, Accidente -
de Trabajo y Enfermedad Profesional, los asegurados de este sec
tor tendrén derecho a recibir servicios médlcos; ﬁulrﬁrglcos,
farmacéuticos, odontoldgicos, hospitalarios y de laboratorio
y los aparatos de prdtesis y ortopedia gue se juzguen necesa-

rios.

En caso de Maternidad, la trabajadora del sector piblico
tendrd derecho a servicios médicos, quirlirgicos, farmacéuticos,
odontoldgicos, hospitalarios y de laboratorio, en la medida -
gue sean 1ndispensables y a los cuidados necesarios durante -

el embarazo, el parto y el puerperio; sl la asegurada fallecie
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re, sus deudos tendré&n derecho a un auxilio de sepelio (ayuda

econdmica para gastos de sepelio).

A ésta se le extenderd un certificado médico para los efec
tos de la licencia que debe concedérsele para los cuidados -

gque el nifio necesite en los primeros meses de vida.

Tendra derecho a una ayuda de lactancia y un conjunto de
ropa y utensilios para el recién nacido, denominado "Canasti-

lla Maternal™.

El asegurado tendrd derecho a gque su esposa o compalfiera -

de wvida, reciba los beneficios citados anteriormente.

Los asegurados del Sector Pliblico no recibiradn subsidios
cuando se encuentren incapacitados temporalmente, pues el ar
ticulo 50., numerales 12y 62 de la Ley de Asuetos, Vacacio-
nes y Licencias de los Empleados Plblicos establece gue por
causas de 1ncapacidad estos trabajadores tienen derecho a -
licencia con goce de sueldo hasta por tres meses, situacidn -
que de acuerdo con las Disposiciones Generales del Presupues
to General deberd llevar el "Visto Bueno" del Director del -
Hospital, Unidad o Centro de Salud mas cercanc a la sede del

empleado solicitante.

Por esta razdn, estos trabajadores tendrén derecho fni-
camente a los servicios médico-hospitalarios, exceptuando des
de luego las prestaciones en dinero (subsidios y pensiones).

A)-COBERTURA DE LOS TRABAJADORES DEL SECTOR PUBLICO

[y

Respecto al Sector Piblico, se aberdard la cobertura por
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el Régimen de Salud, a los trabajadores que aparecen en Ley
de Salarios, Contratos y por Planillas, comprendidos entre -
los limites minimo y mé&ximo de ¢85.00 y £700.00, de salarios
cotizables mensuales, respectivamente.

1) Determinacién y Estudio De La Poblacidn De Trabajadores
A Cubrir Por El Sequro De Salud

Los trabajadores plblicos solamente serdn cubiertos por
el Régimen de Salud, gque comprende a los trabajadores por -
Ley de Salarios, Contrato y Planillas del Gobierno Central,
Instituciones Oficilales Autdnomas no cubiertas y Alcaldias -
Municipales, gque devengan un salario mensual con limite has-
ta £700.00, como establece el Reglamento para la Aplicacidn
del Régimen del Seguro Social.

No serd cubierta esta poblacidn, por el REgimen de Inva
lidez, Vejez y Muerte; puesto que ya cuenta con su propio -

sistema de retiros, que es administrado por el INPEP.

a) Poblacidn de Trabajadores y Monto de Remuneracilo-

nes por Ley de Salarios (Goblierno Central e Insti-

tuciones t0ficiales Autdnomas)

Para determinar la poblacibdn de trabajadores
y monto de remuneraciones respectivas por Ley de
Salarios; se ha separado lo correspondiente al Go-
bierno Central e Instituciones Oficiales Autdnomas,
asi:

1)}~ Gobierno Central

Para calcular el nfimero de trabajadores y sus -
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respectivos montos de remuneraciones anuales que -
aparecen en ley de Salarios, sehan utilizado los -
datos que aparecen en los Cuadros II-7, Personal -
Clasificado del Gobierno Central, 1976, p&gina 41

y Cuadro II-8, Clasificacidn de Plazas de Ley de
Salarios por Sueldo Mensual, Gobierno Central,1976;
pagina 43 del Apéndice Estadistico del Presupuesto
General y Presupuestos Especiales del Ejercicio -
Fiscal 1976; procediéndose a tomar los 41,092 tra-
bajadores por Ley de Salarios con sus correspondien
tes remuneraciones anuales hasta por #205,185,748.00
a estos totales se les ha disminuido 2,729 funcio-
narios con salarios superiores a £700.00 mensuales
con un monto de salarios amales hasta por ¢29,861,287.00;
esta reduccidn se hace porque en el Régimen de Sa-
lud se cubre actualmente a los trabajadores que -
devengan hasta £700.00 mensuales que es el salario
méximo cotizable al Seguro Soc1al; también, se han
restado los 19,323 profesores que 1ntegran el Magis
terio Nacional y un monto de salarios anuales has
ta por £90,198,600.00, asalariados que actualmente

los cubre su propio régimen de prestaciones.

Finalmente la poblacidn a cubrir en el Gobierno -
Central alcanza 19,040 trabajadores con un monto -
de salarios cotizables anuales de ¢85,125,861.00 =~

(Apéndice Cuadro No. 1).
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Apdndice Cuadro No. 1

PERSONAL POR LEY DE SALARIOS DEL GOBIERNO CENTRAL

A CUBRIR POR EL REGIMEN DE SALUD Y MONTOS

DE SALARIOS PARA 1976

CONCEUPTO No. de MONTOS DE
PLAZAS SALARIOS

Todas las Categorias 41,092 Z 205,185,748.00
Remmeraciones Mayores de

Z700.00 2,729 ¢ 29,861,287.00
Remuneraciones hasta

Z 700.00 38,363 Z 175,324 ,461.00
Menos los Profesores 19,323 Z 90,198,600.00
Total a Cubrir. 19,040 Z 85,125,861.00

FUENTE: Clasificacidn de Plazas por lLey de Salariocs y Sueldo Mensual
Gdbierno Central, 1976, Cuadros II-7 y II-8 p&gs. 41 y 43 -
del Apéndice Estadistico del Presupuesto General y Presupues
tos Especiales del Ejercicio Fascal 1976.

11)~ Instituciones Oficiales Autdnomas no Cubiertas por

el Seguro de Salud

Para determinar los trabajadores de las Insti--
tuciones Oficiales Autdnomas y sus correspondien-
tes montos de salarios anuales (Ap&ndice Cuadro No.2),
se han utilizado los datos de 19,587 trabajadores -

con un monto de salarios anuales de ¢89,674,989.00;
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'que aparecen en los Cuadros III-7, Personal Clasificado de -
Instituciones Descentralizadas, 1976, pdgina 59 y Cuadro III-
8, Clasificacidn de Plazas de Ley de Salarios por Sueldo -
Mensual, Instituciones Descentralizadas, 1976, p&gina 61 del
apéndice citado anteriormente. A estas cifras se les ha dis-
minuido 1,469 trabajadores con salarios superiores a £700.00 -

mensuales y que devengan un monto de salarios anuales de -
Z£14,449,892.00. También, se ha restado la poblacidn de 7,630
trabajadores y su correspondiente monto de salarios anuales

hasta por ¢34,399,864.00, que 1laboran en el ISSS, CEPA, ANDA,
BFA, FSV y el IRA;que actualmente se encuentran cubiertos -

por el Régimen de Salud, (Apé&ndice Cuadro No. 3).

Ademds, se han restado los trabajadores de ANTEL, que -
alcanzan 3,415 y ¢13,682,480.00 de salarios cotizables anua-
les, porgque disponen de su propia cobertura de prestaciones

de salud.

Finalmente se cubrairédn 7,073 trabajadores con un monto

de salarios cotizables anuales hasta por ¢27,142,753.00

b) Poblacibén de trabajadores y Monto de Salarios por -

Contrato y Planillas (Gobierno Central, Institucio-

nes Oficiales Autdnomas y Alcaldias Municipales)

Esta poblacidn se determina separadamente por el Gobier
no Central e Instituciones Oficiales Autdnomas y Alcal-

dias Municipales.
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Apéndice Cuadro No. 2

TRABAJADORES POR LEY DE SALARIOS DE LAS INSTITUCIONES
OFICIALES AUTONOMAS A CUBRIR POR EL REGIMEN DE
SALUD Y MONTOS DE SALARIOS PARA 1976

CONCEPTDO No. DE MONTO DE
PLAZAS SALARIOS
Todas las categorias 19,587 | #£89,674,989.00
Menos : Remuneraclones mayores de ¢70.0oo| 1,469 | £14,449,892.00
Sub~Total 18,118 275,225,097.00
Menos :Cobertura actual del Seg.Social | 7,630 | £34,399,864.00
Sub-Total 10,488 #40,825,233.00
Menos :Trabajadores de ANTEL 3,415 | ¢13,682,480.00
TOTAL 7,073 | £27,142,753.00

FUENTE: Clasificacidn de plazas de ley de Salarios por sueldo,ins-
tituciones descentralizadas, 1976; Cuadro III-7,pdaa.59 y -
Clasificamdn de Plazas de Iey de Salarios por Sueldo Men-
sual, Instituciones Descentralizadas, 1976, Cuadro III-8, -
pag. 61, del Apéndice Estadistico del Presupuesto General -
y Presupuestos Especiales del Ejercicio Fiscal, 1976.

Apéndice Cuadro No. 3

NUMERO DE TRABAJADORES Y SUS REMUNERACIONES POR LEY DE
SALARIOS DE LAS INSTITUCIONES OFICIALES AUTONOMAS,1976
CUBIERTAS POR EL SEGURO DE SALUD

INSTITUCIONTES No. DE MONTO ANUAL DE

PLAZAS REMUNERACIONES
INSTITUTO SALVADORENO DEL SEG.SOC. 3,117 ¢ 15,953,364.00
COMISION EJECUTIVA PORTUARTA AUTONOM.| 1,945 ¢ 6,344,910.00
ADMON.NACIONAL DE ACUED.Y AICANTAR. 1,480 ¢ 6,300,660.00
INSTITUTO REG. [E ABASTECTMIENTOS 310 ¢ 1,465,560.00
FONDO SOCTAL PARA IA VIVIENDA 138 ¢  879,370.00
BANCO DE FOMENTO AGROPECUARIO 640 ¢ 3,456,000.00
TOTAL 7,630 7 34,399,864.00

ROTAsEsts Cuadro resuma Jos programas do las Instiluciones Oficiales Autdnomas que aparecen en el Anexo
«1 faltando INSAFI y BCR,
FUENTEs Prosupuesios Especiales do las Instituciones Oficiales Auténomas, 1976,
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1) Gobierno Central e Instituciones Oficiales Autondmas

El personal por contrato y planillas del Gobierno -
Central e Instituciones Oficiales Autdnomas se ha ob-
tenido en forma conjunta; la informacidn se recolectd
considerando los trabajadores empleados por contrato
y por planillas en cada uno de los Sectores Adminis-
tracidn y Servicios Generales, Infraestructura, Pro-
duccidn, Econémico y Financiero, Social y Recursos Na
turales; clasificacidn que utililiza el Departamento
de Programacidn y Evaluacidn Presupuestaria de la Di
reccidn General del Presupuesto; resultando 28,598 -

trabajadores, (Apéndice Cuadro No. 4 y Anexos Nos.1/6).

Para determinar el monto anual de salarios cotiza-
bles se ha consolidado el monto de los servicios per-
sonales del Presupuesto General y Presupuestos Espe--
cirales, (Apéndice Cuadro No.5); restandole las remune
raciones por Ley de Salarios, Contratos y Planillas,
resultando la diferencia que corresponde al pago de -
aguinaldos, vidticos y otros especificos.

Luego a la consolidacidn de Otros Servicios Persona-
les de los Presupuestos Generales y Especiales, se -
les ha disminuido el total de aguinaldos, vidticos y
otros especificos, obteniéndose el monto de salarios
cotizables anuales para los trabajadores por contrato
y planilla, correspondiendo al Gobierno Central =---

£48,144,700.00 y a las Instituciones Oficiales Autd-
nomas £36,203,800.00,alcanzando un total de #84,348,500.c0.



PERSONAL

Apéndice Cuadro No. 4

POR CONTRATO Y PLANILLA DEL SECTOR PUBLICO, 1976

8ST

ECTORES Admimistra-| Infraestruc Econérmico Recursos
cién y Ser- tura. Producc1dn y Sociral | Naturales; TOTAL
PERSONAL Vlc;giegeng Fanancie
CONTRATO 53 95 537 335 372 455 1,847
Personal Ejecutivo - 10 - 1 2 - 13
Personal Universitario 10 15 34 10 101 25 195
Personal Técnico 16 34 355 221 97 221 944
Personal Administrativo 24 25 118 54 75 183 479
Personal Obra - -- 3 7 76 -- 86
Personal Servicio 3 11 27 42 7 26 116
Personal Docente - - - -- 14 - 14
PLANILLA 66 18,298 5,071 113 1,585 1,618 26,751
Personal Universitario -= -- 3 -- 1 -- 4
Personal Técnico -= 177 194 22 194 322 909
Personal Administrativo 11 312 419 3 243 100 1,088
Personal Obra 41 16,896 3,757 36 438 296 21,464
Personal Serviclo 14 913 698 52 709 900 3,286
TOTATL 119 18,393 5,608 448 1,957 2,073 28,598

FUENTE: Departamento de Programacidn y Evaluacidn Presupuestaria de la Direccidn General de Presupuesto.
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Apéndice Cuadro No. 5

MONTO ANUAL DE SALARIOS COTIZABLES

ENGVATIYE TH 30 AYOIGMIAINA
TYALN30 YO310178i8

TTTUCTIONES GOBIERNO INSTITUCIONES TOTAL
CENTRAL OFICIALES
CONCEPTO AUTONOMAS
SERVICIOS PERSONALES £355,663,200.00 #140,877,400.00 7496 ,540,600.00

Menos: Remuneraciones

Otros Servicios Personales
(Aguinaldos, Viaticos, etc.)

O-B Otros Servicios Personales
Menos: (Aquinaldos,Vidtic.etc.)

Remuneraciones personal, -
Contrato y Planillas

£308,011,300.00

¢132,768,200.00

Z440,779,500.00

¢ 47,651,900.00

¢ 95,796,600.00
¢ 47,651,900,00

£ 8,109,200.00

£ 44,313,000.00
¢ 8,109,200.00

Z 55,761,100.00

£140,109,600,00
¢ 55,761,100.00

g 48,144,700.00

¢ 36,203,800.00

¢ 84,348,500.00

FUENTE :

Cuadro II-2, Clasificacidn Econdmico-Institucional de los Gastos del Presu-

puesto General en 1976, Pag.28; Cuadro II-5, Resumen Clases Generales de

Gastos del Presupuesto General 1976,Pag.31; Cuadro III-2, Clasificacibén Econdmi-
ca-Institucional de los Gastos de Presupuestos Especirales 1976, Pag.46 y
Cuadro III-5, Resumen de Clases Generales de Gastos de Presupuestos Especla

les, 1976, P&g.49, del Apéndice Estadistico del Presupuesto General y Presu-

puestos Especiales, Ejercicio Fiscal 1976.

6ST -
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Obtenidos los 28,598 trabajadores por contrato y

planillas con sus correspondientes montos de salarios
anuales hasta por ¢ 84,348,500.00; se le disminuyen
2,331 trabajadores que devengan £ 8,031,348,00 anua
les empleados en las Instituciones Oficiales Autdno-
mas actualmente cubiertas por el Seguro de Salud -
(Apéndice Cuadro No. 6§) y también a 486 trabajadores
que devengan £143,370.00 anuales en ANTEL por dispo-
ner de su propio sistema de prestaciones médico-hos-
pitalarias (Apéndice Cuadro No.7).

Finalmente la poblacidn a cubrir en el Gobierno -
Central e Instituciones Oficiales Autdnomas por contra
to y planillas asciende a 25,781 con un monto de sala-

rios cotizables anuales de #76,173,782.00

11) Alcaldias Municipales

Se determind una poblacidn de 5,090 trabajadores
con un monto de salarios cotizables anuvales de —--—-=---
211,337,696.00.

En resumen el total de trabajadores por Ley de Sa-
larios, contratos y planillas gque laboran en el Gobier
no Central, Instituciones Oficiales Autdnomas y Alcal-

dias Municipales, alcanza 56,984 con un monto de sala-
ri10os cotizables anuales de #199,780,092.00 (Apéndice -

Cuadro No. 8).



Apéndice Cuadro No. 6

PERSONAL POR CONTRATO Y PLANILLA DE LAS INSTITUCIONES OFICIALES

AUTONOMAS CUBIERTAS POR EL REGIMEN DE SALUD,1976

INSTITUCIONES| CONTR A TO PLANIILLAS T O T A L
No.Plazas | Monto Anual No.Plazas| Monto Anual!l No.Plazas | Monto Anual
INST.SALVADORERO DEL SEG.SOCIAL 79 @ 798,536 166 566,740 245 #1,365,276
COMISION EJECUTIV.PORTUAR.AUTON. 20 ¢ 248,712 1 240 21 ¢ 248,952
BANCO DE FOMENTO AGROFPECUARIO - - 80 432,000 80 ¢ 432,000
FONDO SOCIAL PARA LA VIVIENDA - - 19 45,780 19 ¢ 45,780
INSTITUTO REG.DE ABASTECIM. 33 ¢ 290,100 1,707 74,602,240 1,740 74,892,340
ADMON .NAC.DE ACUEDUCTOS Y AL~
CANTARITIADOS - - - - - -
INSTITUTO SALVADORERO I[E FO-
MENTO INDUSTRIAL 211 2 984,000 15 Z 63,000 226 71,047,000
TOTAL 343 2,321,348 1,988 75,710,000 2,331 78,031,348

FUENTES: Oficinas de Persanal de las Instituciones detalladas.

- 19T -
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Apéndice Cuadro No.7

NUMERO DE TRABAJADORES Y MONTOS DE SALARIOS ANUALES, CONTRATO
¥ PLANILLAS, DEL GOBIERNO CENTRALE INSTITUCIONES OFICIALES -
AUTONOMAS, 1976

CONCEPTO No. z
Gobierno Centrale Institucio-
nes Oficirales Autdnomas 28,598 84,348,500. 00
Menos: Cobertura actual del -
Seguro de Salud 2,331 8,031,348.00
Menos: ANTEL 486 143,370.00
TOTATL 25,781 76,173,782.00

FUENTES: Ap&ndice Cuadros Nos. 4,5,6, Anexos Nos. 1/6 y Cuadro III-5, Re-
sumen de Clases Generales de Gastos de Presupuestos Especiales,
1976, p&g. 49, del Apéndice Estadistico del Presupuesto General
Yy Presupuestos Especiales del Ejercicio Fiscal, 1976.

Apéndice Cuadro No.§

TRABAJADORES ¥ MONTOS DE SALARIOS COTIZABLES ANUALES POR LEY
DE SALARIOS, CONTRATOS Y PLANILLAS DEL GOBIERNO CENTRAL, INS-
TITUCIONES OFICIALES AUTONOMAS Y ATCAIDIAS MUNICIPALES, 1976

PLAZAS LEY DE S\LARIOS |[CONTRATO Y PLANILLAS TOTAL
INSTITUCION No. z No. Z No. Z
Gbag, Gontral @

Institueio 0f, Autdnom, | 26,113] 112,268, 614 26,113 [112,268, 614
Ebnnoceﬂt.InstoBﬁ.cg hed

ftutone.y Alcald.Hpales, 30,871 | 87,511,478 |30,871 | 87,511,478
TOTAL 26,113{ 112,268, 614 |30,871 | 87,511,478 |56,984 |199,780,092

FUENTES: Resumen Apéndices Cuadros Nos.l1,2,4,5y 7 y datos obtenidos del Departa-

mento de Relaciones Municipales del Ministerio del Interior.
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B)~ COSTO DE LAS PRESTACIONES

Para estimar el costo de las prestaciones mé&dico-~hos-
pitalarias que demandaran los trabajadores por Ley de Sa-
larios, Contrato y Planillas del Gobierno Central, Insti~
tuciones Oficiales Autdnomas y Alcaldias Municipales y de
sus esposas o companeras de vida, se utiliza el producto
de la poblacibn a cubrir por los indices de prestaciones
por asegurado-ano, multiplicados por los costos unitarios.

Respecto a las esposas o compafieras de vida se aplica
el indice de densidad familiar de 0.429, utilizado en la
propuesta de cobertura para la familia del asegurado;es-
te porcentaje multiplicado por el indice de prestaciones
de maternidad y luego, por su costo unitario; se obtiene
de esta manera el costo global.

El costo global de las prestaciones al relacionarlo
con el monto de salarios cotizables anuales, proporciona
la tasa global de cotizacidn, gque serd distribuida entre
los sectores gue constitucionalmente deben contribuir al
financiamiento del Seguro Social.

El procedimiento para la estimacidn de costos es el

sigulente: Apéndice Cuadro No. 9

TRABAJADORES Y BENEFICIARTAS DEL SECTOR PUBLICO A CUBRIR POR EL
SEGURD DE SALUD

COHCEPTO FOBLACION
Trabajadores Péblicas y Municipales 56,984
ESposas o Coepafieras ds Vida 2k, k46

(56,98% x 0,429)




- 164 -

Apéndice Cuadro No. 10

INDICES DE PRESTACIONES MEDICO-HOSPITALARIAS

TIPO DE PRESTACIONES Indice Promedio -
Ponderado 1970/74

Prestacianes no Hospitalarias

Cansultas Médicas 4.31
Prescripciones de Medicamentos 10.87
Exémenes de ILaboratorio 1.22
Radiografias 0.54
Consultas Odontoldgicas 0.86
Prestaciones Hospitalarias

Dias de Hospitalizacidn 0.87
ExAmenes de Laboratorio 0.56
Radiografias 0.05

FUENTE: Seccién Estadistica, Departamento de Planificacidn,I.S.S.S.

Apéndice Cuadro No. 11

COSTOS UNITARIOS DE PRESTACIONES, 1974

Tipo de Prestacidn cosTO UNITARTIO
Sin Admdn. Admdn.Gral.| Can Admon.
Consulta Medico-Odont. Z 7.44 Z 1.06 Z 8.50
Prescripcicnes Medicam. | ¢ 1.19 ¢ 0.17 Z 1.36
Exfmenes de Laboratorio| ¢ 1.64 Z 0.24 7 1.88
Radiografias Z 4.30 Z 0.61 Z 4.91
Dias de Hospitalizac. Z 44.06 Z 6.29 Z 50.35

FUENTE: Cuadro camparativo de Gastos, I.S.5.S8., 1973-1974.

Determinada la poblacidn de trabajadores y sus benefi-
ciarias correspondientes al Sector Ppfblico y multiplicada por los in
dices de frecuencia de las prestaciones médico-hospitalarias

(Apéndice Cuadro No. 10) de la poblacidn asegurada, obtenemos
el voluren de prestaciones esperadas a demandar (Apéndice Cuadro No.12).



- 165 ~

Apéndice Cuadro No. 12

VOLUMEN DE PRESTACIONES MEDICO-HOSPITALARIAS QUE DEMAN-

DARAN LOS TRABAJADORES PUBLICOS Y SUS BENEFICIARIAS

TIPO DE PRESTACION C 0 B ERTURA
POBLACION INDICE-ANO VOLUMEN

PRESTAC.NO HOSPITALARIAS

Consultas MBdicas 56,984 4.31 245,601
Prescrip.de Medicamen. 10.87 619,416
Examenes de Iaborat. 1.22 69,520
Radrografias 0.54 30,771
Contult.Odondologic. 0.86 49,006
PRESTAC. HOSPITALARTAS

Dias de Hospitalizac. 0.87 49,576
Exdmenes de labarat. 0.56 31,911
Radiografias 0.05 2,849
PRESTAC. MATERNIDAD

Consulta Externa 24,446 1.21 29,580
Hospitalizacitn 0.52 12,712

FUENTE: Departamento de Planificacidon del I.S.S.S.

El volumen de prestaciones médico-hospitalarias, que deman

d arén los trabajadores y sus esposas o compafieras de vida, multi
plicado por los costos unitarios de prestaciones (Apéndice Cua-
dro No.1ll), proporciona el costo total de las prestaciones (A-

péndice Cuadro No. 13).
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Apéndice Cuadro No., 13

COSTO GLOBAL DE LAS PRESTACIONES QUE DEMANDARAN LOS TRABAJA

DORES PUBLICOS Y SUS BENEFICIARIAS

TIPO DE PRESTACION Tgégggé CONYUGES TOTA L
PRESTAC.NO HOSPITALARIAS | ¢3,628,350 Z 3,628,350
Consultas Mdicas ¢2,087,609 z 2,087,609
Prescrip.de Medicament. | € 842,406 Z 842,406
Exfmenes de Laborat. Z 130,698 ¢ 130,698
Radiografias Z 151,086 ¢ 151,086
Consultas Odontolégicas | ¢ 416,551 ¢ 416,551

PRESTAC. HOSPITALARTAS #2,570,134 ¢ 2,570,134
Dias de hospitalizac. 72,496,152 7 2,496,152
Exdmenes de Iaborat. ¢ 59,993 z 59,993
Radiografias Z 13,989 z 13,989

PRESTACIONES MATERNIDAD Z 891,479 g 891,479
Consulta Extema Z 251,430 ¢ 251,430
Dias de Hospitalizac. ¢ 640,049 ¢ 640,049

COSTO  TOTAL 26,198,484 Z 891,479 Z 7,089,963

FUENTES: Apéndices Cuadros Nos. 11 y 12 de este trabajo.

El financiamiento de la cobertura por el Régimen de Salud
a los trabajadores pliblicos y municipales y a sus beneficia--
rias, serad costeado en 1gual forma que las prestaciones que -

se otorgan a la poblacidn actualmente cubierta.

Para determinar la tasa global de cotizaciones correspon-

dientes a esta poblacidn laboral, se relaciona el total de -

costos de las prestaciones con el monto de salarios cotizables anuales.
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Apéndice Cuadro No. 14

MONTO DE COTIZACIONES, DE LA RELACION: COSTOS GLOBALES DE LAS
PRESTACIONES, ENTRE EL MONTO DE SALARIOS COTIZABLES ANUALES

POBLACICN MONTO COSTOS MONTO SALARIOS TASA COTTIZACICN
COTTZANTE ANUALES COTIZABIES ANUALES GLOBAL
56,984 ¢ 7,089,963 ¢ 199,780,092.00 3.60 %

FUENTES: Apéndices Cuadros Nos. 8,9 y 13.

La distribucidn porcentual entre los sectores estatal, -
laboral y patronal, se propone asi:

El Estado 0.60%; el Trabajador 1.50% y el Patrono
1.50%.

En esta cobertura se presenta el caso de una cotizacidn
dual del Estado y del Estado-Patrono; debiendo asegurarse de
que el Estado pague completa y oportunamente las cotizaciones
respectivas.

La composicidn de las tasas de cotizacidn para financiar
la cobertura actual del Seguro de Salud;Seguro de Salud para los Trabajadores
PGblicos y el Seguro de Pensiones, quedaria como aparece en -
el (Apéndice Cuadro No.15).

Apéndice Cuadro No. 15

DISTRIBUCION DE LAS TASAS PARA FINANCIAR LA COBERTURA ACTUAL

DEL SEGURC DE SALUD, SEGURO DE SALUD PARA LOS TRABAJADORES -
PUBLICOS Y SEGURO DE PENSIONES

CONTRIBUYENTES SEGURO DE SALUD SEGURO DE:P‘EII\]SIO[*H:'IS—|
COBERTURA ACTUAL | TRABAJADOR.
PUBLICOS
Estado 1.25 & 0.60 % 1.00 %
Trabajador 2.50 % 1.50 % 1.00 %
Patrono 6.25 % 1.50 % 2.00 %
TOTALES 10.00 % 3.60 % 4.00 %
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C )- NECESIDAD DE RECURSOS HUMANOS PARA ATENDER LOS SERVI-
CIOS DE SALUD DE LOS TRABAJADORES PUBLICOS

En este literal se desarrolla el procedimiento pa
ra calcular la necesidad de recursos humanos gque compren-
de: Médicos, Odontdlogos, Enfermeras, Auxiliares de Enfer
meria, Laboratoristas, Técnicos de Radiologia, Auxiliares
de Farmacia, Archivistas y Recepcionistas; para atender -
la demanda de prestaciones que genere el contingente de -
trabajadores pfiblicos, municipales y sus beneficiarias.

Se utilizardn las normas de rendimiento que han -
s1do determinadas en estudios realizados por el Instituto

Yy establecidas en los servicios del mismo, en el orden si

guliente:

Dias laborales al afio en consulta externa = 252
Horas laborales al dia de consulta externa = 8
Una hora~médico = 5 consultas
Una hora-odontdlogo = 3.5 consultas

Una enfermera x 7 auxiliares de enfermeria en consulta
externa.

Una auxiliar de enfermerfia x 8 horas-médico en consulta
externa.

Una auxiliar de enfermeria x 8 horas-odontdlogo.
Un laboratorista x 5 ex&menes-hora

Un técnico en radiologia x 5 radiografias - hora
Un auxiliar de farmacia x 35 prescripciones - hora

Un archivista x 25 expedientes- hora (drea de extraccidn -
y archivo de expedientes).

Un archivista x 10 expedientes-hora (area de incorporacibn
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de exdmenes).

Un recepcionista X 5 clinicas médicas.

Dias laborales al ano en hospital = 365
Horas laborales al dfa en hospital = 24
Una hora-médico = 3 camas de hospitalizacidn.

Una enfermera x 7 auxiliares de enfermeria en hospital.
Una auxiliar de enfermeria x 8 camas hospitalarias al dia.
Personal supernumerario para cubrir vacaciones, pPermisos,
faltas i1mprevistas, etc., 10% del total de cada caso.

La metodologia aplicada para calcular la necesidad de
recursos humanos consiste en relacionar el producto de los
indices de frecuencia de prestaciones y la poblacidn que -
se proyecta cubrir (Apéndice Cuadro No. 12), dividido es-
te producto entre el nfimero de dias hé&biles que atiende el
Instituto y luego el resultado entre los indices de rendi-

miento promedio de esta clase de personal.

Personal Prestaciones No Hospitalarias

Personal Mé&dico

Trabajadores Plblicos y Municipales:

La determinacidn de horas-médico para estos trabajado-

res, es la sigulente:

Consultas diarias 245,601 — 252 =975

Horas médico-dia 975 — 5 =

10% Direccidn,Supervis. y Admon. =

Cantidad necesaria de hs.-m8dico dia =

195

20

215
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Esposas o Companeras de Vida:

La determinacidn de horas-médico para estas beneficiarias

es la siguiente:

Consultas por dia 29,580 — 252 = 117

Horas médico-dia 117 =— 5 = 23
10% Direccidn,Superv.y Admdn. = 2
Cantidad necesaria de hs.-médico dia 25
Total de horas-médico para consulta externa=215 +25 = 240

Personal Odontoldgico

Trabajadores Pliblicos y Municipales:

La demanda de esta clase de personal es en horas-odontSlo-

go.

Consultas por dia 49,006 — 252 = 194
Horas Odontdlogo por dia 194 — 3.5 = 55
10% Direccidn,Supervisidn 6
Cantidad necesaria de horas-odontdlogo por dia 61

Auxiliares de Enfermeria

Horas mé&dico y odontdlogo = 195 + 23 + 55 = 273

(Se excluye 10% de Direccidn,Supervisidn y Administracibn)

Auxiliares de Enfermeria 273 —}-8 = 34
10% de personal supernumerarlio = 3
Cantadad necesaria de Auxiliares de Enfermeria = 37

Personal de Enfermeria

Las enfermeras graduadas se determinan en funcidn del
nimero de auxiliares de enfermeria a su responsabilidad; -

este personal labora 8 horas diarias durante 252 dias del afo.
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Auxiliares de Enfermerfia = 37
Enfermeras 37 + 7 = 6
10% de personal supernumerario = 1
Cantidad necesaria de enfermeras = 7
Laboratoristas

El Técnico laboratorista realiza én promedio 5 exéme-

nes por hora, incluyendo la toma de muestra.

Examenes por dia 69,520 — 252 = 276
Examenes por hora 276 — 8 =3
Laboratoristas 35—5 =7
10% personal supernumerario = 1
Cantidad necesaria de laboratoristas = 8

Técnicos en Radiologia

Radiografias por dia 30,771 —=— 252 = 122
Radiografias por hora 122 — 8 = 15
Técnicos en Radiologia 15=-5 = 3
10% personal supernumerario = 1
Cantidad necesaria de técnicos en Radiologia = 4

Auxiliares de Farmacia

Bl auxiliar de farmacia prepara y despacha en promedio 35

prescripciones por hora.

Prescripciones diarias 619,416 — 252 = 2,458
Prescripcaiones por hora 2,458 i— 8 = 307
Auxiliares de farmacia 307 — 35 =9
10% de personal supernumerario = 1

Cantidad necesaria de auxiliares de farmacia =10
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Personal Para-Médico

Para otorgar las prestaciones de consulta externa se re

guiere de servicios de apoyo, en lo que se refiere al &rea -

de admisidn y registros médicos, segln sea la actividad de

extraer, archivar e incorporar exé&menes a los expedientes
clinicos.

En cuanto a la actividad de extraer y archivar expedien-
tes un archivista maneja 25 expedientes clinicos en 1 hora;
O sea extrae 12.5 y archava 12.5; es decir, que cada expedien
te tiene doble movimiento.

Trabajadores Piblicos y Municipales

Movimiento de expedientes por ano 245,601 x 2 = 491,202

Expedientes por dfa 491,202-—-252= 1,949
Expedientes por hora 1,949— 8 =243
Archivistas 24325 = 10
10% de personal supernumerario = 1
Cantidad necesaria de archivistas = 11
Esposas o Compareras de Vida

Movimiento de expedientes por ano 29,580 x 2 = 59,160
Expedientes por dia 59,160--—252= 235
Expedientes por hora 235—=—8 = 29
Archivistas 2925 =1

Archivistas necesarios para lncorporar los exémenes de
laboratorio y radiografias a los expedientes clinicos.

Volumen de prestaciones de laboratorio clinico y radiogra--

£fia.
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Clinico 101,431
Radiografias 33,620
TOTAL 135,051

Contestaciones por dia: 135,051 252 = 536

Contestaciones por hora: 536— 83 = 67

Archivistas para i1ncorporar eximenes = 67-— 10 = 7
10% personal supernumerario = 1
Cantidad necesaria de archivistas = 8
Total de archivistas = 11 +1 + 8 = 20

La consulta externa requiere de los servicios de recep-
cionistas, que desarrollen su actividad en dos formas: la pri
mera, recepcidn de admisidn de los pacientes de primera aten-
cibn y la apertura de los expedientes clinicos diarios de los
mismos; la segunda a la recepcidn de aquellos pacientes que -
se presentan directamente a consultar a las clinicas de los -
consultorios externos.

El indice por asegurado-ano de expedientes clinicos otor-
gados a pacientes de primera atencidn es de 0.5 expedientes -
clinicos nuevos por asegurado y una recepcionista, estd en ca-

pacidad de preparar 30 expedientes clinicos en una hora.

Volumen de primeros expedientes en el primer ano 81,430 x 0.5 =40,715
Expedientes nuevos por dia 40,715 + 252 = 162
Expedientes nuevos por hora 162 & 8= 20
Recepcionistas 20 - 30 = 1
Cantidad necesaria de recepcionistas = 1

Recepcionistas para atender consulta

Horas médico-odontSlogo para atender 81,430 derecho habientes = 273



Recepcionistas consulta externa 273 + 40 = 7

10% personal supernumerario =

Cantidad necesaria de recepcionistas = 8

Total de recepcionistas = 8 + 1 = 9
Hospitalizacidn

Para atender la hospitalizacidn de este contingente de -
asegurados (trabajadores pGblicos y municipales) y esposas o
compafieras de vida, se utilizar& la capacidad instalada gque -
se encuentra ociosa en la Unidad Médica "Primero de Mayo", Hos
pitales de Santa Ana, San Miguel y Sonsonate; ademés, de la -
posibilidad de arrendar servicios al Minsterio de Salud PGbli-
ca y Asistencia Social y a Centros privados, en aquellos luga-
res donde no se cuenta con instalaciones proplas, mientras tan
to se construyen centros de hospitalizacidn dgel Instituto.

Apéndice Cuadro No. 16

RESUMEN DE IOS RECURSOS HUMANOS PARA INCORPORAR A ILOS TRABAJADORES PUBLICOS
Y MUNICIPALES Y SUS BENEFICTARIAS

PRESTACICN

RECURSOS HUMANOS CONSULTA EXTERNA
Horas Médico/dia 240
Horas Odontdlogo / dia 61
Enfermeras i
Auxiliares de Enfermeria 37
Laboratoristas 8
Técnicos de Radiologia 4
Auxiliares de Farmacia 10
Archivistas 20
Recepcionistas 9

FUENTE: C&lculos de necesidad de recursos anteriores.
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AREXD No. 1
SECTOR DEL DESARROLLO DE AOMINISTRACION Y SERVICIOS GENERALES, PERSONAL POR
CONTRATO Y PLANILLA DEL SECTOR PUBLICO R 19!6
SUB-SECTORES | ADMINISTRAGC. | PODERES RELACIONES GOBERNACION
CONCEPTO GENERAL PUBLICOS EXTERIORES POLITICA Y TOTAL
JISTICIA
CONTRATO 8| & - By 5
Personal Universitarie 6 2 - 2 10
Personal Técnico - 1 - 15 16
Personal Admimstrativo 10 1 - 13 %
Personal de Servicic 2 - - 1 3
PLAHILLA 42 - % - b6
Personal Administrative 6 - 5 11
Personal da Obra 28 - 13 ]
Parsonal de Servicios 8 - 6 14
ToTAL & s B, S iR

FUENTE: Departamento de Pragramacidn y Evaluacién Presupuestaria de la Direccidn Gral,de Presupuesto,

ANEXO Ho, 2

SECTORES DE DESARROLLG DE LA INFRAESTRUCTURA PERSONAL, POR CONTRATO Y PLANILLA DEL SECTOR
PUBLTCO il 1976

u‘ul-

-&.-ﬂ

SUB-SECTORES | TRANSPORTE | COMUNICACIO- ACUEDUCTOS | DESARROLLO
Y NES Y coRreps | ENERGIA Y uReao y | TOTAL
GONCEPTO ALMACENAJE ALCANTARILL.| COMUNAL

CONTRATD s w |- | 2 | B | 5
Parsonal Ejecutive 1 2 - - 1 10
Personal Universitario 1 3 - 3 2 15
Personal Téenico 14 6 - 3 11 34
Personal Adminmistrative 9 - - 6 10 25
Personal de Servicic 1 - - - 4 11
PLANILLA 10,131 961 1,610 2,167 3,429 18,298
Personal Técnico 8 31 - 10 128 17
Personal Administrative 18 25 - 22 247 312
Personal de Obra 9,961 802 1,610 2,079 R 16,896
Personal de Servacio 144 103 - 56 610 913
TOTAL 10,175 972 1,610 2,179 3,45 18,393

ﬂ&ﬂﬂﬂ

=-!==-

FUENTE: Daepartamento de Programacidn y Evaluacidn Presupuestaria de la Direccadn Gral,de Presupuesto,
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ANEXO Ne. 3

SECTOR UEL DESARROLLO DE LA PRODUCCION,PERSONAL POR CONTRATO Y PLANILLA DEL SECTOR PUBLICO EN 1976

BSECTORES | cnopecusRI0 I"””f,m“ TURISHD | SERVICIOS [ToOTAL

WONCERTO COMERCIO
CONTRATD 291 194 & 1 537
Personal Universitario 20 13 1 - L
Personal Téenico 242 92 2 o 355
Pergonal Administrativo 25 67 19 7 118
Parsonal Obra - 3 - - 3
Pergoaal Servicios &4 19 & - 2
PLAKILLA 3,670 1,058 339 b 5,071
Pergonal Universitaro 3 ® - - 3
Pargonal Téenico 194 - - - 1%
Personal Adminastrative 399 7 13 - 419
Personal Obra 2,516 1,017 323 1 3,751
Pergonal Servicio 658 34 3 3 698

T 0 T A L azagé}n nl gégﬂ agnon ango Cé&égg-

FUENTE: Departamento de Programacifn y Evaluacibn Presupuestaria de la Direccadn Gral,de Presupuesto,

ANEXO Ko, &

SECTOR OEL DESARROLLO_ECONOMICO Y FINAHCIERD,PERSONAL POR CONTRATO Y PLANILLA DEL SECTOR PUBLICO,1876

CONTRATO

PLANILLA

TOTAL

S3-SECTORES
SNCEPTO

Personal Ejecutivo
Porsonal Universitarao
Personal Técnico
Personal Aduinistrative
Parsonal do Obra
Personal de Servicio

Personal Técnico
Personal Adeinistrative
Psrgonal de Obra
Pargsnal de Servicio

SERVICIOS SERVICIOS TOTAL
ECONDMICOS FISCALES
22 313 335
- 1 1
6 ) 10
12 209 221
§ 50 54
- 1 7
- 42 42
28 3
22 - 22
1 2 3
5 31 36
7 45 52
11"} 5-2219 ut&gm

FUEHTES Departamento do Prograsacién y Evaluvacién Presupuestaria de la Direceidn
de Presupuaesto,
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ANEX0 Noeﬁ
SECTORES DEL DESARROLLO SOCIAL. PERSONAL POR CONTRATO Y PLANILLA DEL SECTOR PUBLICO EN EL AND 1976
SUB~SECTORES ASISTENCIA | TRABAJD Y

«&a---\~\__‘~\\‘\~\\\‘-EDUCACIOH SALUD SOCIAL | PREVISION VIVIENDA TOTAL

. CONCEPTD SOCIAL

COMTRATO 118 A - 29 110 18 2[2

Personal Ejecutivo - - 2 - - 2

Personal lniversit. 19 18 - 1 3 101

Personal Técnico 10 10 - 3 14 97

Personal Pocento 14 - - - - 14

Persenal Administrat 12 g 23 30 b

Personal Servicios 3 - 4 - 1

Personal Obra - - - 76 - 16

PLARILLA 926 424 - 156 19 1,585

Parsonal Universit. - - - 1 - 1

Parsonal Té&enico 174 17 - 3 - 194

Parsonal Adsministrat. 165 46 - 13 19 243

Peprsonal Sarvieio 348 13 - 15 2 438

Personal Obra 239 288 - 124 58 709

ToTAL T T BT T R R

FUENTE:Dspartansnto de Programacién y tvaluacién Presupusstaria de la Direccién Gral.de Presupuesto,

ANEXO Ho, 6
SECTOR DEL DESARROLLO OE RECURSOS MATURALES,PERSONAL POR COMTRATO Y PLANILLA DEL
SECTOR PUBLICO, 1976
SUR=SECTORES ESTUDIO RECURSOS
£ REGURSOS NATURALES RECURSOS
TNVERSIOKES HINERALES RENOVABLES HIDROLOGICOS TOTAL

CONCEPTO GEHERALES
CONTRATO 317 - A3 -2 4%
Personal Universitg 2 - 23 - 25
Porsonal Téenico 126 - 90 5 21
Parsona]l Administ, 163 - 20 - 183
Personal de Servicio 26 = - - 26
PLANILEA _538 _23 1,044 13 1,618
Personal Técnico 235 6 78 3 322
Personal Adeinist. 1% 2 82 2 100
Personal da Obra 87 10 193 6 296
Personal de Servicio 202 5 691 2 900
ToTAL s | a | | LB |

FUERTE:Depariamento ds Programacién y Evaluacién Presupuestaria de la Direccién Gral,ds Presupuesto,
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INSTITUTO SALYADORENO DEL SEGURO _SOCIAL

POR EL SEGURD DE SALUD, 1976

LEY DE SA LARIOS PARA 1976
PROGRARAS No,DE PLAZAS HONTG  ANUAL
Adainistraeidn Superior 14 ¢ 101,12
Administracafn Contral 366 ¢ 1,979,376
Adeinistracidn Sucursales 68 ¢ 383,268
Departasento de Planificacadn 39 § 281,076
Servicios Jur{dicos 8 g 63,35
Estudios Econdmicos & g 29,30
Adoinistracifn de Pensiones 157 g 942,936
Direccafn Kédica General 16 § 194,220
Servicios de Salud 14 g 70,000
Regidn Metropolitana 1,688 g 8,436,288
| Regidn Central 185 ¢ 808,82
| Requén Occidental 345 8 1,658,916
Regifn Oriental 213 ¢ 1,004,640
TOTAL 3,117 §15,953,364
BANCO DE FOMENTO AGROPECUARIO
LEY DE SALARIODS PARA 1976
PROGRAMAS No,DE PLAZAS HONTO ANUAL

Administracidn General

E 640

8 3,456,000

FOHDO SOCIAL PARA LA YIVIENDA

LEY DE

SALARIOS PARA

1976

PROGRAHAS

No,DE PLAZAS

HONTO ANUAL

Administracifn Gensral

138

§ 879,370

AHEXO Ho
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COMISION EJECUTIVA PORTUARIA AUTONORA

LEY DE SALARIOS PARA 1976

PROGRARAS HooDE PLAZAS MONTO ANUAL
Adednistracifn Central 175 § 995,820
Funcionamdento Acajutla 216 g 1,216,350
Funcionasianto La Libertad - -
Funcionasiento Puata Ruca La Unidn 12 g 45,170
Adaimistracidn Ferrocarriles 1,482 ¢ 4,086,570

TOTAL 1,945 ¢ 6,344,910
ADMINISTRACION NACIONAL DE ACUEDUCTOS Y ALCANTARILLADOS
LEY DE SALARIOS PARA 1976

PROGRAHAS Bo.de PLAZAS | HONTO ANUAL

Adednistracaén Central 456 ¢ 1,973,520

Servicios Técnicos 119 § 628,860

Produceidn,Distribuicidn y

Evacuacaén de Aquas 833 8 3,206,260

Construcciones, Aspliacicnes y mejoras

de sistemas de acueductos y alcantarilladds 12 § 432,000

TOTAL 1,480 § 6,300,660

INSTITUTO REGULADOR DE ABASTECIMIENTOS

LEY OE SALARIOS

PARA 1976

PROGRAMAS

Mo, DE PLAZAS HONTO ANUAL

Direccidn Superior
tdainistracidn General
Comercializacibn
Servicios Operatives

28 ¢ 210,000
95 § 391,260
62 § 333,840
125 § 530,460

To0TaAL

310 § 1,465,560
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GRAFICO No |
PORCENTAJE DE COTIZACIONES MEDIAS ESTIMADAS

POR_ESTRATIFICACION DE SALARIQS HASTA {700

DEL SECTOR PUBLICO
(LEY SALARIOS GOBIERNO CENTRAL)

SALARIQOS
T00 —-
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