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CAPITULO 

SURGIMIENTO Y EVOLUCION DE LA SEGURIDAD SOCIAL EN EL SALVADOR 

La Seguridad Social puede ser considerada como "el fruto de numero­

sas medidas que han dado buenos resultados para proteger a la poblaci6n(o a 

una gran parte de ' la misma) del estado econ6mico angustioso en que puede 

hallarse de no existir tales medidas, cuando dejan de percibirse salarios, 

por raz6n de enfermedad, desempleo 0 vejez, 0 como resultado de un falle-

cimiento, para suministrar a dichas categorias de la poblaci6n la asisten 

cia m~dica necesaria y para ayudar a las familias con hijos de corta edad llM 

De acuerdo a tal definici6n, podemos deducir que no existe pais al-

guno en el cual no sea "promovida" la Seguridad Social, aunque sus frutos , 

algunas veces, solamente se obtengan parcialmente. 

En el caso de El Salvador, la Constituci6n politica sefiala como obli 

gaci6n del Estado, velar por la salud, el bienestar econ6mico y la justi -

cia social de todos los habitantes (Art. 2); asimismo establece como un -­

servicio publico obligatorio, la Seguridad Social (Art. 286). De 10 ante-

rior se concluye, que la protecci6n de la seguridad social, es un derecho 

Constitucional de todo salvadoreno. 

Para alcanzar los objetivos de la Seguridad Social, deben cumplirse 

ciertas condiciones, tales como la "universalidad" en la participa ci6n de 

sus beneficios; "solidaridad" entre los diferentes estratos protegidos y 

IIequidad" en su distribuci6n .. 

Por 10 tanto, se puede evaluar el estado de la Seguridad Social en 

un pais, tomando como indicadores 1a ganancia realizada en terminos de es 

y Paukert, Felix; Seguridad Social y ~edistribuci6n del ingreso: Estudi~ 

Comparado. En Revista Internacional del Trabajo . 
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tas condiciones; en tal sentido, deber~ tenerse presente que son diversos 

los medias utilizables para la materializaci6n de sus fines, a los cuales 

se les conoce como regimenes de Seguridad Social; entre ellos pueden ci -

tarse: las leyes de jubilaciones, pensiones y de retiro; las institucio -

nes que velan por 1a salud p~blica; las 1eyes que protegen e1 trabajo; y, 

los Seguros Sociales. 

No se reguiere de un examen profundo de los principios antes sena1a 

dos para llegar a comprender, que en El Salvador existe un notable atraso 

en el desarrollo de las condiciones inherentes a la Seguridad Social. La 

asistencia en materia de salud, por ejemplo, todavia no es capaz de cubrir 

de manera efectiva a toda la poblaci6n; la escasez de m~dicos, de centros 

hospit alarios, de adecuad~ equipamiento en algunos existentes y de medica 
~ . -

mentos disponibles,entre otras deficiencias, demuestra que sus beneficios 

en esto sentid~, no est~n llegand. ~portunamente a todos los habitantes; 

la existencia de centros hospitalarios establecidos como empresas privadas 

dedicadas a 1a explotaci6n de los cuidados de la salud y a las cuales no 

tienen Gcceso un considerable numero de personas de escasos ingresos, tam 

bi~n demuestra que tales beneficios no se distribuyen equitativamente en 

la poblaci6n salvadorena; 1a existencia de regimenes de Seguro Social, de 

jubilaciones, de pensiones y de retiro, que solamente favorecen a reduci-

d~s grupos de la poblaci6n, tambien pone de manifiesto e1 estado de atra-

so de la Seguridad Social en El Salvador. 

Ante esta situaci6n, se hace necesario buscar las soluciones m~s e-

fectivas al problema de lograr un mayor desarroll~ del concepto de Segur! 

dad Social. En este sentido se puede obtener un gran avance, dando una 

verdadera aplicaci6n pr~ctica al principio de Extensi6n Gradual contempla 

do en la Le y del Seguro Social. 
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1.- LA PROTECCION DEL TRABAJADOR ANTES DEL APARECIMIENTO DEL SEGURa so­
CIAL. 

Al examinar la legislaci6n referente a l a protecci6n del trabaja -

dor salvadoreno en los afios anteriores a1 aparecimiento del Seguro Socia1,Y 

se encuentran dos leyes de diferente contenido. Estas son: "Ley Sobre Ac­

cidentes del Trabajo" y "Ley de Botiquines"; 1a primera decretada el 7 de 

septiembre de 1911 y la segunda, e1 12 de septiembre de 1950. 

te: 

La primera comprendia dentro de su campo de aplicaci6n, 10 siguien-

1) Los establecimientos mineros de toda c1ase. 

2) Los establecimientos en donde se producen 0 se emplean industrial 

mente materias explosivas, inflamables, insalubres 0 t6xicas. 

3) El acarreo y transporte verificados por via terrestre, por empr~ 

sas de autom6biles, ferrocarriles y tranvias. 

4) El a carreo y transporte por via maritima y de navegaci6n interior. 

5) Los cuerpos de bomberos. 

6) Los establecimientos de producci6n y distribuci6n de electrici -

dad. 

7) Las f~bricas y tal1eres y los establecimientos industriales don­

de se hace uso de una fuerza cualquiera, distinta de la del hom­

bre . 

8) Las fabricas y talleres metalurgicos y de construcci6n terrestre 

y neva1es . 

9) La construcci6n, reparaci6n y conservaci6n de los edificios ,com­

prendiendo los trabajos de albafiileria y todos sus anexos : car -

pinteria, cerrajeria, corte de piedras, pintura, etc. 

!/"Recopi1ac i6n de Leyes y Reglamentos sobre trabajo y SeguridDd Social" 

Publicaci6n del Ministerio de Trabajo. 
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10) Las faenas agricolas y forestales donde se hace uso de algdn mQ 

tor que accione por medio de alguna fuerza distinta de 1a del -

hombre. 

En estos trabajos, la responsabi1i,dad del patrono existe s6-

10 con respecto a1 personal expuesto al peligro de las m~quinas . 

11) Los trabajos de limpieza de calles, pozos y alcantari11ados . 

12) Los almacenes de dep6sito y los dep6sitos al por mayor, de car­

b6n, lena y madera de construcci6n. 

13) Todo el personal encargado de las faenas de carga y descarga . 

14) La construcci6n, reparaci6n y mantenimiento de carreteras tron­

cales y departamentales de la Republica y demas obras ejecutadas 

por el Gobierno con fondos de la Hacienda pUblica. 

Establecfa ademas, indemnizaciones para los trabajadores por causa -

de accidentes de trabajo que ocasionaran una incapacidad ya sea absoluta 0 

parcial, temporal 0 perpetua, en la forma y cuantfa siguiente: a) en el -­

caso de incapacidad temporal, la mitad del jornal diario durante todo el -

tiempo que durnse la incapacidad. Si al transcurrir un ana persistiese la 

incapacidad, la indemnizaci6n se regia por las disposiciones para la in -

capacidad permanente, y en este casO el monto de la indemnizaci6n serfa 

igual al salario de dos anos, incluyendo los dins festivos , reduci~ndose a 

dieciocho meses, cuando la incapacidad no impedia dedicarse a otro genero 

de trabajo . 

En el caso de la incapacidad parcial, aunque permanente, para 1a ocu 

paci6n habitual del trabajador, el patrono quedaba obligado a destinar al 

incapacitado a otro trabajo compatible con su estado y sin desmedro de su 

remuneraci6n, por el periodo de un ana como minimo, 10 cual quedaba a elec 

ci6n del trabajador. Ademas, mientras e1 incapacitado no se hallaba en 

condiciones de retornar a su trabajo, el patrono estaba en 1a ob1igaci6n -
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de proporcionarle asistencia medica y farmaceutica. 

Cuando el accidente de trabajo ocasionase la muerte, los gastos del 

sepelio corrian a cargo del patrono hasta por una surna no mayor de cuare~ 

ta colones; asimismo , el patrono otorgaba una indemnizaci6n a la viuda y 

a los ascendientes 0 descendientes legitimos, n a tur ales e ilegftimos res 

pecto a la madre y en el caso de los descendientes, siempre que fuesen me 

nores de dieciseis anas . 

La forma y cuantia en que las indemnizaciones eran establecidas , era 

como sigue: 

1) Con una suma igual al salario de dos anos del que disfrutaba In 

victima, cuando ~sta d e jase viuda 0 hijos 0 nietos huerfnnos que 

se hallasen a su cuidado. 

2) Con una suma igual ados anos de salario si s610 dejase hijos le­

gitimos, 0 naturales, en su caso , 0 s610 nietos legftirnos. 

3) Con un ano de salario a la viuda sin hijos ni otros descendientes 

del difunto . 

4) Con diez meses de salario a los padres 0 abuelos de la victima , -

si no de jase viuda ni descendientes y fueson aquellos sexagena -­

rios y pobres , 0 que aunque fUesen rnenores de sesenta anos , estu-

viesen inutilizados para el traba jo. Cuando no habfa m~s que un 

ascendiente, la indemnizaci6n era equivalente a siete meses do 

jornal. 

En todos los casos se determinaba la indemnizaci6n, tomando co~. ba­

se el salario medio del obrero, cuyo minimo se establecia en cincuenta ce~ 

tavos diarios . 

La ley fncultaba a los patronos para otorgar l as prestaciones a sus 
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trabajadores, a traves de sociedades aseguradoras, asumiendo completamen­

te su costo. 

La Ley de Botiquines, expresaba en sus considerandos, la necGsidad 

de disposiciones reguladoras de la asistencia medica de patronos a traba­

jadores, en tanto el Instituto Salvadorefio del Seguro Social, no cubriera 

en forma global y efectiva los riesgos de enfermedades y a ccidentes de los 

trabajadores; al mismo tiempo hacia ver la necesidad de que leyes con ca­

r~cter de aplicaci6n inmedi a ta, protegiera la snlud de los trabajadores ~ 

por cuanto ellos constituyen la base de toda nuestra economia . 

Su campo de aplicaci6n se extendia a todos los patronos que ocupasen 

m~s de diez personas, ya sea que estuviesen establecidos en centr~s urba -

nos 0 en el ~rea rural, a quienes imponia la obligaci6n de suministrar al­

gunos medicamentos y articulos que se especifican en el texto de la ley. 

Se establecia tambien la obligaci6n de contar con personal tecnico 

para atender los botiquines en aquellas empresas cuyo numero de trabajadQ 

res era superior a cincuenta , y en la medida que el numero de trabajadores 

superaba un limite de cien, se exigia la presencia de un medico para aten 

der consultas de los trabajadores. 

Otras ~eyes que contienen algunas disposiciones rela tivas a la pre­

visi6n social sonl la "Ley de Protecci6n a. los Empleados de Comercio l1 y 

la "Ley de Contrataci6n Individual de Trabajo". La primera, decretada el 

9 de julio de 1927 y que por Decreto Legislativo del 29 de Julio de 1942 

extiende sus beneficios a los traba jadores intelectuales de l a s empresas 

periodisticas, expresaba en el articulo quinto que,cuando un trabajador -

adoleciese una enfermedad Qomprobada, podia faltar a au trabajo ha sta 

treinta dias con goce de sueldo completo; los treinta dias siguientes con 
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medio sueldo y otros treinta dias mas sin goce de sueldo, pero con derecho 

a su trabajo . 

Pasados los ultimos treinte dias, el patrono podi a llenar l a v a cante . 

Ademus se 8 stipul aba, que si l a enfermedud era contraida a consecuencia -­

de l e jercicio del empl e o, su curac i6n debia ser costeada por e l patrono . 

Cuundo se tra t aba de un caso de maternidad, la mujer t eni a derecho a 

tres me s es de per miso con medio suoldo; dos antes del parto y uno despu~s, 

pero siempre que ~ s t3 S tuviesen un ana de servicio en su empleo. 

La Ley de Contr c taci6n Individual de Trabajo, decretada en 1953 , ma­

nifie s t a en sus considerandos la ne cesidad de traducir efectiv~mente los -

principios de justicia socia l c ont enidos en la Cons tituci6n de 1950. 

Su aplic nci6n so exti ende a l as r e laciones l abora les e ntre tra baja 

dores y patronos prive dos, excluyendo : 

1) Las r e l ac iones l abor a les que tienen lugar en e l campo , e n l a bores 

propi as de l a agricultura y la ganaderia. 

2) Las r e l uc iones l aboral es que emanen de tr abaj os verificados en e l 

propio hogar del trubajador 0 en lugar librement e elegido por 6s­

te, f u era de l a vigilancia 0 direcci6n i nmedi a ta delpatrono,cuan­

do 6ste proporcione l a s ma t erias primas en todo 0 en parte. 

3) Las r elecione s emanodas dGl servicio domestico, y 

4 ) Las rel a ciones de apr endizaje. 

Respecto a las prestaciones por enferme dad, imp one l a obligaci6n a l 

patrono de pagar a l trabajador, mi entr as dure ~sta , una c antidad equiva ~ 

l ente 81 setentn y cinco por ciento de su salario b a sico, conforme a cier­

tas c ategorias . 

En la pri mera categoria, estan comprendidos los trabajadores qu e han 
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laborado un minimo de trescientos dias de trabajo efectivo, al servicio de 

un patrono, con 10 cual se adquiere el derecho, en el t~rmino de un ano , a 

gozar del subsidio durante sesenta dlas . 

La segunda categoria, comprende a los que han laborado para un patr£ 

no m~s de ciento cincu&nta y menos de trescientos dias de trabajo efectivo , 

10 que da der-echo , en el termino de un ano , a gozar del subsidio durante -

euarenta dias . 

Finalmente la tercera categoria, abarca a todos aquel los trubajado -

res que laborando para un patrono, han cumplido no menos de treinta y no 

m~s de ciento cincuenta d i as de trabajo efectivo , req~isito que permite go 

zar en el termino d e un ano, subsidio durante veinte d i as . 

En los casos de maternidad, se concede el derecho a la traba jadora -

de gozar de licencia antes y despues del parto, siendo de un mes antos y -

otro despues cu[mdo no han cumplido un ano 0 m~s de servicios , caso contr~ 

rio, la licencia comprende dos meses antes y otro despu~s del parto; ade 

m~s , en ambos casos existe el derecho a p6rcibir un subsidio equivalente a 

la mitad del salario . 

En caso de muerte del trabajador, el patrono debe entregar a las PG~ 

sonas q~o dependian econ6micamente de aquel, una cantidad equivalente a --

treinta dias de salario, para costonr los gastos del sepelio . 

Como se puede apreciar, la legislaci6n laboral anterior al estableei 

miento del Seguro Social en El Salvador, contiene una serie de disposicio-

nes que perseguian la protecci6n del trabajador ante diferent e s riesgos , -

algunas de las cuales todavia siguen vigentes ; !/pero a pesar de ella , se 

M Ley de Contrataci6n Individual de Trab a jo; sin embargo, de aeuerdo con -
el Art . 100 de la Ley del Seguro Social, se estableee una liberaci6n de 
las responsabilidades patronales respecto a prestaeiones, en la medida -
que sean cubiertas par el Seguro . 
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advierten nlgunos f actores que contraian los beneficios en cantidad y cali 

dad, al tiempo que marginaban a grupos importantes de la fuerza laboral. 

Entre ~stos pueden mencionarse : a) la limitaci6n en el numero de ries 

gos cubiertos; b) la rigidez del campo de aplicaci6n; c) la forma y cuantia 

de los subsidios; d) la pluralidad de las leyes; e) el incumplimiento de al 

gunos patronos; f) el desequilibrio relativo en los costos de produoci6n -

que implicaban las prestaciones, respecto a la capacidad econ6mica de l as 

empresas; g) diferencias en terminos de l a calidad de algunos servicios , -

etc. 

Ant e tales circunstancias se hacia necesaria la existenc ia de un or­

ganismo, que dotado de todas las herramientas juridicas, administr ntivas y 

t~cnicas, asumiera la responsabilidad de proporcionar a los trabajadores -

en forma equitativa, gradual y progresiva, aquellas pr e staciones que les co 

rresponden , dentro del marco de la Seguridad Social. 

2.- ESTABLECIMIENTO DEL SEGURO SOCIAL 

En base al articulo 187 de la Constituci6n Politica de 1950 9 se esta 

bleci6 en Diciembre de 1953, el Seguro Social obligatorio como una Institu 

ci6n de Derecho PUblico, destinada a r ealizar los fines de Seguridad Social 

que en forma concreta le senala l a correspondiente Ley. 

El organismo que tiene a su cargo e l planeamiento, la direcci6n y su 

administraci6n se denomina INSTITUTO SALVADORENO DEL SEGURO SOCIAL, 01 

cual funciona como una entidad aut6noma que, para mantener la compatibili­

dad con los dem~s regimenes de Seguridad Social a cargo del Estado, se re­

laciona con los Poderes PUblicos a trav~s del Ministerio de Trabaj o y Pre­

visi6n Social. 
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La Ley dispone que el Se~~ro Social debe cubrir por etapas sucesivas 

y en formQ gradual y progresiva, los riesgos a que se encuentran expuestos 

los trabajador e s por c~usas de : enfermedad, accidente comun, accidente de 

trc,ba jo, enfermedad profesional, maternidad, invalidez, vejez, muerte y ce 

santi a involuntari a . 

Su campo de aplicaci6n compr ~nde originalmente a todos los trabajad~ 

r es quo dependan de un patrono , sea cual fuere el tipo de relaci6n l ab oral 

que los vincule y 10 forma en que se haya estab1ecido la remuneraci6n; pe­

ro exceptua a aquel10s que 01 tienen un ingreso superior a1 limite que esta 

bloce e1 Reg1amento para su Aplic aci6n. 

No obsta nte , deja abiurto el camino pa ra que en su oportunidad se ex 

tienda hnc i a Qquellos trabajadores que 0 su inicio quedan e xcluidos del r~ 

gimen . 

Tales extensiones , asi como la ampliaci6n en la Cobertura de los 

ri esgos (I n cual en principio se contrne a los comunes, los profesionales 

y la matornidad) ; el numero de condiciones de los beneficios a otorgar, -­

nsi como l a inclusi6n do nuevas areas googr~ficas en su campo de aplicacion, 

consti tuyen e l establecimiento gradual d e l Seguro que se fundamenta en os ­

tudios t~cnicos, a fin de d e terminer tanto la importancia , como la factibi 

lid&d de sU realizQci6n . 

Para 01 financiamiento del Seguro se es tablecen como recursos, las -

cotizaciones obligatorias de los p a tronos, de los traboja dores y del Esta­

do .; asi como otros tipos de activos procedentes de donac iones , herencias 0 

lega dos; las rentas,intereses y utilidades derivados de las inversiones, -

de l as reser.as y fond os de uxcedentes J el producto de las multas 0 intere_ 

ses impuestos de conformidad a l as disposiciones l egales y reglamentarias; 
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y otros ingresos obtenidos a cua1quier titulo. 

Los beneficios que otorga e1 Seguro estan formados: a) por los ser­

vicios medicos , quirurgicos 9 farmaceuticos, odonto16gicos, hospit a1erios -

y de laboratorio; asi como los aparatos de pr6tesis y ortopedia que se ju~ 

guen convenientes, y b) per los subsidios en diner o. Estos beneficios se 

conceden de acuerdo a la forma, cuantia y requisitos que para cada riosgo 

establecen 1a ley y los reg1amentos. 

3.- DINAMICA DEL SEGURO. 

En Mayo de 1954, se iniciaron l a s prestaciones del Seguro Social en 

El salvador; su campo de aplicaci6n, en aquel entonces 9 abarcaba en 10 re 

ferente al area geograficn, solamente la Zona Metropolitana , la que com -

prendfa para efectos de la gesti6n, los municipios de San Salva dor, Soya­

pango, Cuscatancingo, Mejicanos, Villa Delga do, Ayutuxtepeque, San Marcos , 

Nueva San Salvador y Antiguo Cuscatlanr dentro de los cuales se cubrieron 

las empresas que contaban con m~s de cinco trabajadores pero con menos de 

doscientos cuarenta y nueve; asimismo, quedaron comprendidos todos los tra 

bajadores que percibfan un salario no superior a quinientos colones men -­

suales. 

Los principales acontecimientos que muestran la din~mica que ha ca­

racterizado a1 Seguro en su proceso de extensi6n gradual desdo aque11a fe­

cha, se inician can la incorpor~oi6n, en Junia de 1955, de las empresas -

can mas de dosciontos cuarenta y nueve trabaj adores, registrandose con -­

ella en tal ano, un promedio de 24.443 trabajadores cotizantes. 

En los anos siguientes, hasta 1964, se realizan otras extensiones -

tanto de tipo geografico, como de nuevas categor!as de trabajadores; sin 
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embargo, el movimiento de extensi6n gradual camina muy lento en este peri~ 

do, llegando la cifra de cotizantes en el lapso do diez anos a 50.409 , pro­

medio anual que se registr6 en el ano de 1964. 

A partir de 1965 se advierte un mayor dinamismo en el proc eso de -­

extensi6n. En enero de ese ano se incluyen las empresas con menos de cin­

co traba jadores, y sucesivamente en los anos siguientes se realizan incor­

pora ciones tanto de nuevos municipios, como de nueva s c a tegorias de traba­

jadores; de tal mEmera que para 1972 el promedio anua l de traba j a dores co­

tizantes ascendi6 a 124. 061 , 10 cual equiva le a un incremento dem~s del d o 

ble de la poblaci6n de 1964 en un perfodo de ocho anos . 

Otro acontecimiento de rel e v ante importancia, es la cobertura de los 

riesgos de invalidez, vej ez y muerte a partir de en€ro de 1969 , cubr iendo 

a los tr abajadores a nivel nacional y sin especificar Ifmite salarial , pe ­

ro fijando el Ifmite que se estab1ece en el Seguro de Salud, para efectos 

de cotizaci6n y excluyendo a In mayor parte de trabaj a dores al servicio -­

del Estado . 

Respecto nl financiamiento , en enero de 1969 se modifi can los porce~ 

tajes de cotizaci6n al Seguro de Enfermedad . Asf, los patronos que aport~ 

ban el 50% de l a tasa g lobal de cotizaci6n, la cual se ha fijado en ell0% 

del salario cotizable del tra bajador , aumentaron su participa ci6n a162. 5%; 

el Estado que 10 hacfa en un 25% de dicha tasa, disminuy6 a 12 . 5%, quedan­

do inalterado el porcentaje correspondiEnte a los trabaj a dores en un 25 % 

de la misma . 

Reviste tambien g r an importencia en la dinamizaci6n del desarrollo -

del Seguro Social, la e1evaci6n de los top e s salariales de cotizaci6n , l a 

cual entra en vigencia a partir del 31 de marzo de 1973, medi8nte la cual 
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se fijan los salarios mensua les co t iz ables en ® 85 , como mi nimo y ® 700 , 

como m~ximo , a diferenci a de los a nt eriores Ifmite s que se fij a b a n en -­

® 60 y ® 500, respectivamente . 

La trc scendencia de esta modificaci 6n se manifiesta fundamentalmen­

te en el hecho de romper e l e stancamiento, que desde e l inicio de l a ges ­

ti6n d el Seguro , se h ab i a observado en el des arrollo del principio de so ­

lidari dad financiera de los grupos sujetos al reg i men de pr es t Gciones . 

Por otra parte , l a c a lida d de las prc staciones pecunia rias experi -

menta una mejora sustancial a partir de l 31 de marzo de 1973 , y a que a 

tr av6s de reforma s al Reglamento de Aplic ac i6n del Regimen , se produce un 

aumento en l a cuantia de los su bsidios por inca pacidad tempora l , lo s que 

ant e s de la reforma se p agaban en la siguiente forma c 75% en los prime ros 

60 di as , y en adel ante, e l 60% ; actualmente el 75% se paga durante todo 

e l peri odo que dure l a incapacidad , con limite hasta 52 semanas ; por otr a 

parte, al e l evars e los tope s s a l ariales se h izo nec esario aumentar el va­

lor mi nimo de las p ensiones, disposici6n que en raz6n de I n equidad 9 tie ­

ne efectos retr oectivos . 

Naturalmente que s e h a n dado muchos a contecimientos qu e conforma n -

la dinamica del Seguro; sin embargo se consider6 oonveniente senalar sola 

mente aquello s que p a r e cen tener mayor importancia . 

Pa ra los anos futuros la situaci6n se presenta muy optimi sts, y a -­

que de acu e rdo con 01 Plan Quinquenal d e l rsss 1973-1977, se esper a reali 

zar un programa de i n corpora c i ones a l Re gimen de Salud (Ver , Anexo r) cu­

ya met a es a lcanzar par~ 1 977, una c obertura del 1 8 .7% de l a poblaci6n 

global del pai s y un 1 9 . 4% de l a poblaci6n Gcon6micamente a ctiva . 
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CA PITU LO II 

EXAMEN DE LOS ASPECTOS DEMOGH.AFICOS 

1 .- ALGUNAS CONSIDERACIONES SOBRE EL DESARROLLO DEMOGRAFICO EN EL SALVADOR 

El conocimiento del nlimero de habitantes de un pais , es de suma im-

portancia para establecer una serie de relaciones con otras variables so-

cia les y economicas, determinandose en esta forma diversos indicadores que 

permiten inferir acer ca de aspectos tales como: el crecimiento econ6mico 

experiment ado en cierto periodo, el progreso en materia social y en gene-

ral , el grado de desarrollo s ocio- economico , cuando estos se comparan con 

aquellos de pa i s es al t amente desarrollados . 

Para tales fines generalmente se utilizan relaciones como el produ£ 

to percapita, e l ingreso percapita, el numero de camas disponibles por c§ 

da mil habitantes, el numero de habitantes por cada medico, etc. etc . Sin 

embargo, no basta conocer simplemente l a cantidad de personas que habit an 

un t erritorio, pues estas poseen una serie de caracterl st icas determinan-

t es de un comportami ento particular dentro del conjunto de actividades que 

se real i zan para a lcanzar el bienestar general ; de suerte que para poseer 

un conocimiento mas exacto de la pob1acion, es necesario hacer algunas cl§ 

sificaciones atendiendo a su composicion por sexo , edad, estado civil, a l-

fabetismo , asist encia escolar, lugar de nacimiento , nacionalidad, ocupaci6n, 

rama de actividad econ6mica y categoria de ocupacion , para citar las mas 

importantes . 

En este senti do e1 1evantamiento peri6dico de los censos naciona1es 

de poblacion constituye una valiosa investigacion que en el caso de El Sa~ 

vad~r se realiza ultimamente, a 10 mas cada diez anos Y. Tambien puede o~ 

tenerse es te tipo de informacion, mediante encuestas por muestreo 0 a par-

II El primer Censo se 1evan t6 en El Salvador en mayo de 1930; el segundo , 
en J unio de 1950; el tercero , en Mayo de 1961 y el ultimo, entre Junio 
y Jul io de 1971 . 
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tir de los registros civiles y de las instituciones cuyas actividades tie-

nen que ver con la fuerza de trabajo, como los seguros socia1es, las ofici 

nas de co10caciones y otras. 

Todo 10 que se ha expuesto corresponderia a 10 que podria llamarse -

aspectos estaticos de la poblaci6n; es decir, e1 analisis cuantitativo y -

cualitativo de los efectivos de la poblaci6n en un momento dado; pero taID-

bi~n reviste obvia importancia la observaci6n de las variaciones del n6m~ 

ro y cualidades, con 10 que se entraria al campo de los aspectos dinamicos 

en el estud.io ne la pob1a.cion. 

El examen de tales aspectos, comprende el analisis de las variables 

demograficas (Fecundidad, mortalidad y migraciones), las que al combinar -

sus efectos genoran modificaciones en e1 vol umen y composici6n de 18 s pobl§. 

ciones. 

Por otra parte, su comportamiento refleja las tendencias experiment§. 

das por 1& urbanizaci6n, e1 alfabetismo, el ingreso, 113 salud, las nuevas 

oportunidades de trabajo, el nivel de vida, etc., conceptos que a su vez -

tienen vinculaci6n estrecha con el nivel de desarrollo socio-econ6mico al-

canzado por un pais. 
e--
\ En e1 caso partjoular de El Salvador, las estadisticas demograficas 

presentan un panorama que motiva preocupaci6n y por 10 tanto invita a rea-

lizar un analisis mas profundo de tal situaci6n; sin embargo un estudio de 

esta indol e cae fuera de los limites y objetivos de este trabajo, por 10 -

que solamente se p~esentar~n y analizaran, 1imitadamente, aque110s aspectos 

mas sobresa11entes, cuyo enfoque es ineludible para una mejor comprensi6n 

de los problemas que demandan una acci6n social, tal como 1a que se reali-

za a trav~s de la Seguridad Social. 

Al observarse e1 desarrollo demografico en El Salvador, advertimos -

que ~ste, a1 igual que en 1a mayoria de paises latinoamericanos, se carac-
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/ 

teriza por un a celcrado rit80 rro crecimionto experimentado por la pobla--

ci~n en 10 8 ~timos afios p como consecuencia de altos niveles de fecundidad, 

cuyo comportamiento en el tiempo describe 0scilaciones que siguen una ten-

dencia casi impercep tible de descenso, 10 que permite c8lificarla de con.@. 

tante.J 

J Por 01 c0 ntrario, la variable IDortalidBd, que act~a en sentido o~ue.@. 

to a aquellap registra un apreciable descenso en sus niveles, debido pri~ 

cipalmen te a1 avance que en materia de sal ud e higiene ha experimentado el 

pa!s , hacie ndo sentir was sus e fectos en la pobl aci~n infantil ya que esta 

se ha caracterizado siom:ore por un e1evado nivel de mortalidad , el que hoy 

en d!a ha llegado a descender notablemente, perm itiendo as! un aumento on 

1a esperanza de vida a1 na carde las personas. 

El efecto de lns rooviroi entos migratorios en el crecimiento de la p~ 

b1aci~n salvadorefia, no es tA.n importante, ya que si bien existe una co-

rriente de entradas y salidas de personas en e1 pa!s, el volumen en ambos 

sentidos no es capaz de provo car modificaciones de peso; no obstante , con, 

viene traer a cuenta el hecho de que la lamentable situaci6n de pobreza -

en el campo, ha side la causa principal que movi6 a miles de salva dorefios 

a buscar nueva s oportunidades de trabajo y consecuentemente mejores condi 

ciones de vida, w~s aJ.l~ de nuestras fronteras, origin~ndose un flujo de 

salidas, principalmente h a cia Honduras, 91 cual qued6 paralizado a ra!z 

del pasado c/)nflicto b~lico9 he cho que al mismo tiempo provoc(1 01 efecto 

cnntrario, estableci~ndose temporalroente una inmigraci~n de gran alcance.~ 

Los cuadros que se presentan a continuaci6n expresan en forma cuan-

titativa los hechos antes apuntados, de los cUHles indudA.blernente se dcri 
I 

van divers as situaci nnes de indole social y econ~mi ca. 
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CUADRO No . 1 

EL SALVADOR: E'OBLACION SEGUN CENSOS Y TASAS VITALES 

Poblaci6n segun 
Censos (X) 

1 8550917 

SEGUN RB,GISTROS CIVILES 

Crecimiento Natali Mortalidad lMortalidad Densid~d 
Geometricc% dad General Infantil ,Por KID 

2. 8 48.8 81 . 2 93 

1961 2 510 . 984 3. 5 49 . 4 11 . 3 I 70 .0 126 

1971 3 549 . 260 43 . 5 8.1 52 . 4 177 

======================~========:===~============~====J==========1=========_ 
(X) 1950, Rl 13 ae Junio; 1961 , al 2 de mayo; 1971 , 81 27 de Junio ( cifre s 

preliminares ). 
NOTA : La N8ta1idad y Morte1idad General se expresa :por mil habitantes; la 

Mortalidad Infantil , por mil na ciaos vivos . 

FUENTE : Primero, Segundo y Terce r Censo Nacional de POblaci6n; Indicadores 
Econ6mjcos y Soc:i Cl los . CON.APLAN; Direcci6n General de Estadistica 
y Cen sos . 

De acuardo con eJ Cuaclro No . 1, eJ. nivel de la fecundidad: , expre sado 

mndi a nte t a sas brutas, ha eX-P 0.riment Cldo en e1 lapso de aproximadamente vein. 

te anos, un de s canso de 10 . 9%. 8i se compara esta dislDinuc i6n con la que 

se opera en l a s t a s a s de morteljdad generRl, equivalente al 45 . 3%, resuJta 

evidente e1 de sequili brio que c.qracteriZ8. al c01Dportamiento de es tas dos 

variables, fen6meno que tiene gran re-percusi6n en e1 crecimianto vegetati 

vo de J a :poblaci6n s a lvadorefia . 

El f a ctor de mayor jro-port8ncia que puede ser asociado al descens n del 

niv e1 general de la mortalidad, e s la fuerte reducci6n que se opera en el 

de 18 mortalidad :inf an til. Del mi smo cua dro se deduce que es ta Ultima re-

gistr6 en el periodo examjnado , una reducci6n aproximada del 35.5%. 

Si se r e cue rda que e1 de scenso en la mortmidad jnfantil, es sobre 

todo , determinante del valor que adguiere 1a esperanza de vida al nacimien. 

to, e s 16gico e spe rar IDodific Cl cione s positivas en los Ultimos aYios, respe£, 

to a1 promedio de vida de l a nnbl a ci6n salvadorena. 



19 

:Y Confirma esta hip6tesis un estudio de la pob1aci6n de El Salvador 

realizado recientemente~ del cual se ha extraido el siguiente cuadro. 

CUADRO No.2 

ESPERANZA DE VIDA A1 NACER PARA CADA SEXO 

1961 - 66 a 1966 - 71 

, 
Periodo I 0 

eo 
f-. 

Hombres MU,jeres 

1961-1966 49.3 52.5 

1966-1 971 54.4 58.2 

IncrAmento 5.1 5.7 

De acuerdo con el estudio, la poblaci6n salvadorena obtuvo entre los 

dos quinquenios que se muestran en el Cuadro No.2, un incremento en la es-

peranza de vida, superior a 5 anos, siendo mayor el auroento en las mujeres, 

10 cual se explica a1 recordar que casi siemp-re la mortalidad masculina s£ ,. 

pera a la femenina. 

El descenso observado en los niveles de mortalidad, sugiere pensar 

en un mejoramiento del bienestar de la poblaci6n. Sobre todo aquel que se 

opera en la mortalidad infantil, es uno de los fen6menos que genqralmente 

se asocia a tal hecho; sin embargo debe tenerse mucha cautela con esta cou 

c1usi6n, pues algunos estudios que se han realizado para evaluar la calid.ad 

de las estadisticas vitales, las cifras censales y de migraci6n, han demos-

trado que ".o.en e1 caS0 de E1 Salvador los errores de omisi6n adquieren, 

para las fechas en estudio (1950 y 1961), magnitudes considerables". !I. 

l.J Arretx, Carmen~ Proyeccic"in de la Pob1aci6n de El Salvador, por sexo Y 
grupos de eaad. 
1961 - 1981. CELADE, Serie A, No.67. Santiago, Chile. 1967 • 

.11 Alens Z., Alex Antonio . Breves comentarios sobl'e posibles errores de 
las estadisticas vitales y de los censos de 1950 y 1961 de El Salvador. 
D. Gral . de Estadistica y Censos de El Salvador. 
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Re spe cto a J mnvimiento mi gra torio~ es conveniente traer a cuent a el 

he cho de que la informaci6n disponible en es te se ntido es tan escasa9 que 

no per!J1ite verificar un analisis realmentc demostrativo de sus efe ctos . Val 

ga enton ces como una simple ilus trQ ci6n~ aJgunas cifras que se presentan ea 

un es tudio referente a l as t enden ci Rs de la poblaci6n y l as migraciones en 

America La tina y el Cari be . 11 

CUADRO No . 3 

RELACIONES DE MAS CULINIDAD DE LOS MIGRANTES SEGUN 

CENSO ALREDEDOR DE 1960 

Pais de Pais de Origen Higrantes Relaci6n de 
de s tino (Niles] Masculinidad 

, 

HONDURAS EL SALVADOR 38.0 113 . 3 

GUATEMALA EL SALVADOR 9.9 94.1 

NOTA: se han tornado del cuadro orj gi nal s610 las ci­
fras correspondientes a El Salvador. 

El cuadro nos IDucstra que l a cnrriente de saJidas de salvadorenos se 

ori e nta principalmente hacia Honduras y Gua temala, siendo superior 1a afluen. 

cia hacia Honduras. Es notoria tambien la diferencia entre los indices de 

masculinidad ~I de los migrantes, los que indican, que hacia Guatemala el 

flujo m~s importante 10 constituye la poblaci6n f eme nina; mientras que para 

Honduras los migrantes son en su mayoria hombres . 

Esta situaci6n9 como se dijo anteriormente, ha experimentado sensible 

mOdificaci6n como conse cuenci a de l a ruptura de r el a ciones entre El Salvndor 

y Honduras. 

Para compl e tar e1 analisis de los aspectos globales del desarrollo d~ 

11 Elizaga 9 J.C. Population and Mi graci6n: Latin Am erica n and the Caribbean 
CELADE, Serie 11.0 No e 66. 

~ El indice de masculinidad se jnterpreta cnmo la proporci6n de hombres 
pOl ca da 100 mujeres. 



mografioo en El Salvador, se examina a c(mtinuaci6n los 

por el comportamiento de las v ariables demograficas o 

La vari a ci6n del numero de habjtantes conforme el comportamiento de 

las variables natalidad y ll10rtalidad p permite afirmar que el ritmo de cr~ 

cimiento se acelera cada vez con mayor intensidad. Para demostrarlo, tome-

mos como indicador del ri tmo de crecimj ento, eJ nrun ero de anos que hnbi esen 

side necesarios p ar a que la poblaci6n de los diferentes anos censales se d~ 

plicara a las tasas medias de crecimiento expresadas en el cuadro No.1; parQ 

tal efecto convengalJlOS en que las respectivas tasas se mantienen cnnstantes 

duran t e los anos que preceden a cada fecha censal; adoptemos tambi~n, que 

l a poblaci6n a llmenta de acuerdo a un modelo de crecimi ento geom~trico . Ten-

dr!amos entonces: 

P. ~ P (1 + r )n 
~ 0 

en donde: P. = poblaci6n esperada 
~ 

p = 0 
poblaci6n a1 inicio 

r = tasa anual mRdia de 

( 1 ) 

al t~rmino de los n anos, 

de los n anos ; 

crecirnip.nto durante los n anos ; 

n = e1 num ero ' de anos que comprende e1 per!odo de ob­
servaci6n. 

Como nues tra observa ci6n en cada caso se limita a establecer la canti 

dad de anos necesarjos para que la poblaci~n inicial se duplique, es decir, 

cual sera el valor de n peTs. que P. ::: 2P ., entonces podemos expresarlo de . . ~ 0 

la siguiente manera : 

2P = P (1 + r )n 
o 0 

Simplificando nos queda: 

2 = ( 1 + r )n ( 2 ) 

Asignando lo s valores correspondientes de r en ( 2 ) y ap1icando 10-

gari tmos se obtienen los resul tados que se presentan a co ntinuaci6n. 



CUADRO No . 4 

EL SALVADOR: Mfos NECES.ARIOS PAR.A QUE LA POBLA CION SE DU I?LIQUE 

SEGUN DIFERENTES TASAS DE CRECIMIENTO 

Al~O Taso de Creci mien to Anos necp-sarios p~ 
( Censa1 ) I n te r cen sal (%) ra 10 dup1ica ci6n 

1961 2. 8 23 

1971 3. 5 20 
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Se aprccia clarATJ1en te que e1 numero de anos necesar ios para que 1a P2. 

b1aci6n se duplique , es funci6n i nversa de las t asns de crecimiento . De ma-

nera que , cuando la tasa de crecimjentn se eleva , In pob1 aci 6n se dob1a en 

menor tiornpo . 

E1 aspecto mas irnnortante que destaca e1 cuadra , es que la pob1aci6n 

de El SalvRdor , cnnfnrwe D la tasa anual mAdia de crecimiento del 3. 5% y 

seria de 7. 098 . 520 en 199J .• 

Finalmente se re8.1iza un breve examen de las modificaciones que se 0-

peran en la estructura par ededes , parn 10 cual es necesario disponer de 

una c1asificaci6n en gr::tndes grupos de edad p3r8 l a poblaci6n pasada , ac-

tua1 y futura, tal como 1a que se presenta en eJ. siguiente cuadro . 

CUADRO No . 5 

PROYECCI')NES DE LA POBLACI ON SALVADORENA , POR GRANDES GRUPOS DE EDAD 
1961 - 1980 

(Cifras al 10 . de ~11in de cada ano mi l es de habitantes ) 

GRUP08 DE EDAD 1 9 6 1 1 9 7 1 1 9 8 0 

Absol uto % Absoluto % Abs01ut o % 

0 - 14 1 1 79 45 . 6. 1 684 47.3 2 368 48 .3 
15 - 64 1 325 51. 2 1 767 49 . 6 2 38 7 48 .7 
65 y m~s 84 3. 2 109 3.1 149 3.0 

T o TAL E S 2 588 100.0. 3 560 100 . 0 4 904 100.0 

FUENTE : CONAPLAN, Indi cadores Econ6micos y Socia1es, Ene l Abr . 171 

-11 Este val or corresnonde 81 perfodo inte r censal lQ61-1971, y ha sido ca1-
culado en base a cifras pro1iminares del Censo de 1971, por 10 que tie­
ne un car~cter pr0visional . 
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Partiendo de los datos que se presentan en e1 Cuadro No.5, se puede 

afirmar que la poblaci6n de El Salvador se compone de un alto porcentaje de 

p ersonas cuyas edades oscilan entre 0 y 14 anos . 

La im~oTtancia relativa del grupo 0 - 14 en cada uno de los anos ob­

servados 9 permite calificar a nuestra poblaci6n como de tipo ".ioven" Y. A6.n 

mas, se advierte facilmente en este Cuadro, que dicho grupo va ganando cada 

vez, mayor importancia rel a tiva dentro del total de la poblaci6n . 

\ \ 
En los paises de estructura envejecida, e1 gru~o joven (0- 14) junta-

mente con el grupo de personas en edades superiores a 64 anos, constituyen 

10 que se considera una carga pa ra la economia, puesto que por su condici6n 

especial de inhabilidad p ar A el trabajo:Y., casi en su totalidad ~stos no 

participan en la actividad econ6mica, dependiendo para su subsistencia del 

conjunto de personas comprendidas en e1 grupo 15- 64 anos p que son los que -

proporcionan la mano de obra de la economia; sin embargo, en El Salvador 

puede establocerse un limite mas amplio para las p e rsonas en edad activa, 

puesto que os frecuente el caso de ninos de 10 y personas de mas de 64 anos 

que se encuentran formando plu te de la fuerza de trabajo. 

2.- DINAMICA DE LA POBLACION ECONOMICAMENTE ACTIVA ~ 

La actividad produotiva de un pais, como un t0do, se basa fundamental 

mente en un modelo macroecont'imico que comprende tree v8riables: recursos ng, 
-' 

tural es, 3/ tr8ba jo y capital -, las que pueden ser objeto de m61tip1es combi-

naciones de a cue rdo can e1 nive1 tecno16gico a1canzado, can el objc to de o£ 

tener el usa mas racional que redunde en una elevaci6n del ~roducto total . 

~E1izaga, Juan C. Composici6n de las poblaciones. CELADE, Serie B, No.8. 
~ A medida que un pais se desarrol1a, se observan indices mas elevados de 

escolaridad y mayor f1ujo de salidas de 1a actividad econ6mica, como 
consecuencia de regimenes mas bondadosos de Seguridad Social, en ma teria 
de pensiones par vejez . 

~ Ackley, Gardner. Teoria Macroecon6mica . 
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En tal sentido podemos hablar de una funci6n de producci6n a nivel m~ 

cro, l a ('[ue puede sor expresada en l e. siguiente forma: 

P = F (R, Na, K ) 

Representando P, el volume n total de producci6n; 

R? los recursos naturales; 

Na, l a fuerza de traba jo y 

K, 01 volUmen fisico de capital . 

Los r e cursos naturales, la fuerzn de traba jo y el volum en fisi,co de -

capital, cnnstituyen entonces los r ecursos productivos de que disponen los 

paises; p ~ ro es evidente qUG tale s Tecursos no se encuentran distribuidosen 

igual cantidad y calidad. Una s eri e do factore s influyen en cs te hecho, en­

tro los que pueden mencionarso: 10 ubica ci6n geografica , que de termina ci e~ 

tas condiciones climatericas; 1 0. extcnsi6n territorial , dete rminante en 

cierto mod0 de 18 cantidad; el ritmo de crecimiento de la poblacion y la s ­

t apa misma de desarrollo e cnn6mico y social alcan zados, que inciden en el -

volumen y califica ci6n de la mana de obra. 

Resulta evidenta l a ne ccsidad de dispone r de inventarios de estns r e­

cursos, a l a vez que cono cer ampliaroente la calidad de los mismos , puesto , ­

que ello con s tituye l a base de una exccl ente planificacion del desarrollo. 

Debe reconoc orse que en paises comn el nues tro, esta t a ren deja Bun 

mucho que desear; no obstante , en el nnalisis precedent e , se intenta ha cer 

resaltar los he chos Ultrs impnrt3ntes que rigen I e dinamica de unn de estos 

recursos, e1 factor tr ab a ~o, dada la impo Tt a ncia que revist c oJ cnnnciroien­

to de t al e s hechos, para establ e cer y evaluar las condiciones actuales y f£ 

turas de su protecci6n a traves del mecanismo de prestaciones del Seguro S~ 

cial. 

Paxa llevar a cabo e1 analisis propuesto, se partira do las cifras r~ 
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gistradas en los censos de poblaci6n de 1961 y 1971, respecto a la pobla--

ci6n economicamente activa~ 

Conviene examinar previamente, los criterios que en cada uno de lOB 

Censos mencjonados, sirvieron de base para la obtencilin de las cifras de la 

poblaci6n econ6micamente activa . 

En 10 que toca a la definici~n del concepto, ambas investigaciones t£ 

maron como base la recomendada por las Naciones Unidas y~ 1a cua1 establece 

que tIel grupo de pnblaci6n econ6micBUlente activa esta cnnstituido por todas 

las personas, de uno u otro sexo, que sumi nistran la mano de obra dispnnibl r 

para la producci~n de bienes y servicins. Comprende tanto las persnnas que 

estan ocupadas cnmo las que se encuentran desocupadas durante el periodo de 

referencia adoptado en el Censo". 

Para los efectos de esta definici6n, debe tenerse en cuenta que los 

bienes y servicios producidos deberan ser destinRdos a1 mercado Y, por 10 

tanto no se toman en cuenta aquellas personas cuya actividad productiva se 

destina al autoconsumo (am-as de casa, otras pers0nas que realizan solamente 

trabajos del hogar, etc.). 

AI aplicar la definici6n precedente se tienen en cuenta ademasp las 

condiciones especiales del pais, pues sucede que cnmo se manifest6 en la 

secci6n anterior, no exists uniformidad en todos los paises respecto a las 

caracteristicas de las personas que Plrticipan en la actividad productiva. 

Por ejemplo, en aquellos pa!ses de mayor desarrollo, resulta cnnveniente p~ 

ra la inv estigaci6n, establecer limjtes cle edad tales como 15 y mas anos; 

en cambio en paises como El Salvador, la adopci6n de este lilJ1ite inferior, 

11 Naci0nes Unidas: II _Pri ncipios y Recomendaci ("'Ines para el levantamiento de 
Censos Nacionales de POblaci6n". 

~ Elizaga, Juan C. "Poblaci6n Econ~micamente Activa" CELADE, Serie B No.12 
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de.iariF.t por fuera de 1a p0blaci6n eC0n6micamente activa a un regular nmnero 

de personas que a tempr anas edades desarrollan actividades pT0ductivas, 

principalmente en las areas rurales . 

De manera pues , que en El 8alv~dnr se aplica l a anterior definici6n a 

l a poblacic")n de 10 ano s y mas C0n 10 cual se 11ega a cuan tificar en los Ceg, 

sos, Is dispnnjbiliaad del factor trabajo; es decir , se establece la ma gni­

tud de la oferta de trabajo y c ')n pc-eguntas adicir,nales en la enumeraci6n , 

so aeterminan l as cara cter!sticas individuales de los traba j adores , In que 

permi te elaborar una serie de clasificacinnGs que pue(1.en ser utilizadas , 

para diversos fines . 

Sin embargo es cnnveniente menci0nar al guna s di vergencias que se ad­

vierten en la elabnracion de lOR recnent0s censales . Asi por ejemplo, el p~ 

r!odo a que h a ce referencia l a investigacic")n no ha sido el roisroo , ya que en 

el Ce nso de 1961, se t0m6 e n cuent~ a toda s aquellss personas que durante 

el mes de abril, contribuyeron a la producci()n de bi enes y servicios con v~ 

lor comerci al; mientrAs que en 1971, l a investigaci()n abRrc6 solamente la 

semana del 21 al 26 de Junio . 

Otra dive r gencia de criterios, se e ncu8ntra en J.a clasificaci6n por 

Ramas de Actividad Econ()mica . En efe cto , en 1961 dicha clasi ficaci()n se hi 

zo en base a la Clasifica ci()n I ndustri a l Intern.<>ci nnal Uniforme de Todas -

las Actividades, de 1958~ mien tras que l as agrupaci0nes del Censo de 1971 , 

t Ctmaron como base la clasificacic")n de igual nnmbre, pern revisada en 1968 , 

18. cual present a cambios sensibles en los grandes grupos , de tal manera que 

conti ene agr upa cinnes que no existi an en l a anterior. 

La diver genci a que se nbse rva en los criterios utilizados, determina 

algunas limi t8Cj ones en 1 8. comp p. r nci<"'n ae 1ns datos , ya que l a inclusi6n -

dentro del grupo de econ6mi~amente ac tiv0s , 1a s itu8. ci~n de ocupados y de-
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socupados, la rama de actividad economica, la ocupaci6n individual y la c~ 

tegoria, entre otras caracteristicas econ6micas, no son necesariamente las 

mismas para una parte de la poblaci6n enumerada, cuando se siguen criterios 

distintos . 

Sobre la base de estas lirr.itaciones, se describen a continuaci6n los 

aspectos m~s sObresalientes de la informaci6n censal correspondiente al ano 

1961 y las cifras preliminares del censo de 1971 . 

AI examinar tal informaci6n se advierte que la poblaci6n econ6micameg, 

te activa, ha experimentado un incremento absoluto de 507 . 765, 10 que equi­

vale a una variacion porcentual de 62 . 9%; tal incremento es notablemente s£ 

perior al que se registr6 en el periodo intercensal 1950- 61, que alcanzo la 

cifra de 23 . 5%. 

De manera que e1 contingente actual de personas disponible para sumi­

nistrar la mano de obra de la economia, alcanza la cifra de 1 . 314. 857; el10 

representa un coeficiente de actividad econ6mica de 55.3%. 

Si se relaciona esta Ul tima cifra c"n la de la poblaci6n total del 

pais, tenemos que de (lada cien habitantes, treinta y siete, aproximadamente, 

se encuentran efectivamente en capacidad de producir los bienes y servicios 

necesarios para la sUbsistencia de los 3.549.260 habitantes con que cuenta 

el pais. 

A pesar de que esta relaci6n ha superado la observada en 1961, (32 . 1%1 

contin~a siendo baja, 10 cUal sin lugar a du~as, frena la evoluci6n de la 

distribuci6n perc~pita del producto nacional. 

Cuando se comparan las tasas de actividad por sexo y edad en ambos -

censos , (Anexo No.1) llama de inmediato la atenci6n el alza brusca que se 

opera en las correspondientes a la poblacion femenina; m~8 sin embargo, 
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el10 puede ser el resultado ne ls aplicaci~n de criterios diferentes en 1a 

enumeraci <"in y por 10 ta.nto Is fal t a de c0mparabili<1.ad no permi te deri var -

cnn clusiones confiables de tal situac~<"in. El10 parece afectar tambi~n e1 -

cnmportarnicn t o <1.e las r eJacjnnes globflles . La situaci<"in en cambio de 18 P2. 

blaci6n masculina , se presents mas coincidente con la realirlad , de 10 cual 

se puc de deducir que, Run sigue persistiendo, y si se qujere, agudizandose 

un problema s ocial en EI Salvador, como es la elevsda participaci~n de menQ 

res en l as actividades de producci~n , con negativas repercusi nnes en 1a fo£ 

maci6n de los recursos humanns que exige un proceso de desarrol10 e con~mico , 

pues t0 que resulta evidente que en estas c0ndiciones , un alto porcentaje de 

1a poblaci<"in en edad escnlar no Bsta desarrollando a1 maximo sus capacida­

des intel e ctuales. 

E1 examen de la composici<"in por edad, nos refleja que el problema se­

nal ado adquiere mayor irnpo:rtancj 8. en la pnblaci6n femenina, a la cua1 co-­

rresponde, en 1971, una proporcion de activas en el grupo 10 - 14 de 17.9% 

y en e1 de 15 - 19, un 2409%. 

Si pnrtimos del hecho re~l rie que l R formaci6n a nive1 medio concluye 

aproximadamente por 1a edad de 19 anos , podemos deducir que aproximadamen­

te e1 43% de las mujeres que D~rticipan en 1a 8.ctividad econ6mica , ado1eccn 

de una prep~.raci tin taJ que l es permi ta asimi1ar sj n mucho esfuerzo , las 

nuevas tecnicas que a ~enudo se inc0rporan a1 proceso de produc ci6n y que 

incrementan la productividad de los recursos humanos. 

Para el sex("\ roe.sculino, la situaci6n es mas alentadora , puesto que -

s(,lamente un 22% se encuentra en las condiciones descri tas. 

Del examen anterior se puede tambien sacar como cnnc1usi~n general, 

que 1a pob1aci<"in activa femenina es rel a tivamente mas joven que la masculi 

na. 
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Estableciendo una divisi6n de ambos sexos en dos grandes grupos ten-

driamos que, en la poblaci6n femenina el porcentaje de personas activas 

con edades de 10 a 24 anos es de 59.6% y en 1a mascu1ina e1 36.9%; cnnse--

cuentemente, la proporci6n de 25 y mas anos en la femenina es de 40.4% y -

en la masculina de 63.1%. eVer Anexo No.2). 

A nivel global la cnmposici6n por sexo de la fuerza laboral presenta 

las siguientes caracteristicas: en 1961, la proporci6n de hombres fu~ de -, 

82.2%, mientras que en 1971, desciende a 70.7%; Como resultado de esta v~ 

riaci6n la proporci6n femenina que fuera de 17.8% en 1961, se incrementa -

hasta 29.3% en 1971. Si en tal situaci6n no existi£ra 1a influencia de a1 

gun factor de perturbaci6n, las variacinnes podrian ser atribuidas en par-

te, al dinamismo de las actividades industriales, las que han abierto un m~ 

yor campo a 1a participaci6n femenina en e1 proceso productivo, sobre todo 

en las areas urbanas. 

Hasta este momonto e1 analisis de las vari acinnes de 1a fuerza de 

traba.io se ha realizado desde e1 punto de vista cuantitativo; pero tambi~n 

es igua1mente importante cnnocer a1go al respecto de las IDodificaciones que 

se han dado en la estructura productiva, puesto que el10 ref1eja las tendeu 

cias en la organizaci6n del proceso productivo, que conllevan transforma--

ciones socia1es muy significativas e 

"Los cambios en la productividad-hombre de los sectores primarios, -

secunaari0S y terciari0s y los cambios consiguientes en 1a demanda efecti-

va de bienes y servicios producidos por cada uno de e110s, constituyen las 

fuerzas fundamentales que cnndicionan las migraciones profesiona1es" !l. 

Cuando se habla de migraciones profesionales se hace alusi6n a la m£ 

vilidad que se lleva e cabo en la mane de obra, cu~ndo sus componentes en-

y E1izaga, Juan C., Opus Citi. 
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tran 0 salen de l a F.\c tividad eli g j endo deterrnin 8. d0S tiP!)s de ocupacit'in, 0 

se trasladan de una ncupaci~n a otra. Dos f a ctores snn deter minantes en e~ 

ta a ctitud: 

A) los factores objetivos, que se refier en a l a Bcti t ud basada on 1a 

aspiracit'in de nb t ener mayores ingresos, y 

B) los subjetivos, que iT'lu1ican e] deseo de desarro11ar ocupaciones 

de mayor jerarquia social 0 de menor esfue rzo fisieo . Ambas actuan 

com0 fuerzas de repe1encia 0 de atracci0n hacia cierta s ncupacio-

nes . Y. 

La 0r gnnizaci6 n productiva de l a e conomi a sa1v adorefia sa ca r a cteriza 

por una fue rte depenriencia de l a agricul tura ; clp.n tro de l a CUi'll e1 cafe, e1 

a1go d6n y I e cafia de azucar representan los nr0ductns principa1es , sie ndo 
• 

e1 caf~ e1 de mayo r importRncia ~ La c0meC'ci el izaci6n de dichos pI'oductos es-

ta ori e ntada fun damentFl l men t e hacia e1 sect0r exte r no, hecho que tiene eno~ 

me significado en la a ctividad e cnn~~ j . ca del pais, pues al denender 1a oco-

nomi a del comercin internacinna1, I ns mnvimi ontns ciclicos de los paises 

consu~idores, se ref1 e j an en ~sta . 

Por otra parte, I RS situacinnes bnnancibl es que e n algunas ocasinnes 

genera este intercembio, no bonefici a n a l os tr.qba,iadores agrico1as, pues to 

que sus nive1es de ingreso, no experj ~entan me jores cnn dichos acnntecimie£ 

tos . 

Dado que e1 vo1Umen de o cupa ci~n en e1 agro atiende a factores t al es 

como: 

11 I bi dem . 
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a) las fluctuacinnes de la demanda externa; 

b) las variaciones estacionales en los cultivos y 

c) la adopcion de ci ert as formas mecanizadas, principalmente en al~ 

n0S cu] tivos destinados a la exportaci~n (algod~n, cana de az'6.car); 

de im:netii 8 tn se deduce 11'1 influencia de estos factores en la uti­

lizaci6n de la mann de 0bra, generando excedentes, fluctuaciones 

en los volUmenes ocupados y bajos niveles de salA.rios. 

Tales circunstancias son determinantes de las condiciones de pobre" 

Za en que se desarrolla la poblaci6n rural y cnnstituyen por ello una fue~ 

za repelente hacia las ocupacinnes de la agricultura, obli~ando a un gran 

nrumero de traba jadores agricnlas a buscar mejores niveles de vida a expen­

sa s de otras ocupaciones. 

Sin embargo, el desplazamjento real de mano de 0bra hacia otres acti 

vidades demuestra que los dem~s sectores de la economia no absorben adecu~ 

damente este cnntingente de trabajadores, debido ados razones principales: 

a) bajo crecimiento de la industria, coadyuvante del escaso desarro­

llo de l a s actividades comerciales y de servicios; 

b) ausencia de calificaci6n en el grupo desplazado. 

Es ent0nces perfectamente atribuible a esta situaci~n, el surgimien­

to de grupos mnrginales en las zonas m~s urbanizadas, los que para lograr 

subsistir realizan labores propi8s de la sub- ocupaci6n. (Vendedores am.bulag, 

tes, billcteros, limpia bnta s, etc.) los cu~les seguramente son clasifica­

dos como traba jadores independientes en l a investigaci~n de la pobl a ci6n ~ 

con6micBmente acti va" 

En el Anexo No.3 puede apr eciarse que dentro del conjunto de activi­

dades, la r ama de la agricultura es dominante ya que absorbe una proporci6n 

del 46 .7% de la fuerza laboral. Los servicios comunales, sociales y per so-
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nales Ie siguen en importancia c"n 13. 0%9 en tercer 1ugar las industrias m~ 

nuf ~ ctureras can 8 . 2% y fina1mente 1 e) comercio, r estauran tes y hote1es con 

7. 3%0 Las demas r amas a cusa n cifra s de menor import ancia. 

CUADRO No . 6 

EL SALVADOR: ESTRUCTURA DE LA P. E. A. SEGUN CATEGORIA DE OCUPACION 

I 

I I ESTAB1ECI- i I ANO TOTAL PATRONOS ASALARIADOS I CUENTA F AMIJJIARES NO , 
PRO.PIA DAS 

1961 
I 

68 .2 

I 
I 100.0 1.8 21~4 7. 6 1 . 0 
I 

1971 I 100.0 I 1.2 48.5 23.2 22.6 4.5 I 

I I I , 
i I 
! 

FUENTE: Censo de 1961 y Cifrqs provisionales del Censo de 1971 . 

Es tpmbi~n im~nrtante, establecer l a s veriacinnes que se han operado 

en l ~ distribuci6n de l q fuerza de traba jo atendi e ndo a la cl asificaci6n -

por ca tegorias de o cupaci~n. 

Este examen, adom~s de nrnpnrcionar mas e1e~entns de juicio para in-

ferir a cerca de l as transform? ci nnes en la orga nizBcitin productiva del pais 

y de s us conse cuentes caJ'!'lbins so ci a1es , habr~ de reportar un dato muy i mpoE, 

t A. nte que permitiri1 estab1ecer9 a su tiempo , l os puntos de enlace entre la 

P.E.A . Y l a pnbl a ci6n que en la pctualidad tiene accesn a los beneficios 

del S0guro Sncial en El Salvadnr . 

A pes Rr de ':jue en nue stra agl':i cuI tura todavia se advierten m~todos !i 

tra sados de prnduccir"n , en los 6.ltimos anos !:lan surgido algunas empresas .€!:. 

grico1 as que nl dedicarse a la explotaci~n en gr~n escal a de ciertos culti 

vos de expor t a citi n ( :11g-odtin , canl3. de a zucar), han introducido algunos sis-

t ama s me can izadns de prnduccion 1 I n que unne en desventaja a los pequenos 

y medi anos produc tores . 

Por otra parte , aun cu~ndn el p roc e so de industrializaci6n ha camin.€!:. 
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do muy lentamente, no puede negarse que en alguna medida ha generado cierto 

volUmen de ocupaci6n . 

Basando en estas premisas el examen de las tranSfOrtJlRCiones ocurridas 

en 18 categnr!a ocupacional, se infiere que el desarrollo de nuevos m~todos 

de producci6n en 1 8. agricultura ha permitido una elevaci6n de la productivi 

dad de los trabajadores y con e1lo ha provocado, por una parte, un exceso -

de mano de obra que ocasiona a la vez desplazami ento de ~sta hacia otras a£ 

tividades 0 hacia la desocupaci6n . Par otro l ado, aque1los pequenos y medi~ 

nos prnductores que r ealizandn en menor escala l a explotaci6n de Ins culti­

vos afe ctados, ven disminuidas sus ganancias, S0n tambi~n desplazados; asi­

mismo, este hecho afec ta tanto a lns trabqjadoros por cuenta propia como a 

los familiares. 

Por ello es que al observar la estructura de las ca tegori a. s de ocup.@:. 

ci6n pera e1 total de 1a fuerza de trabajo, en ambos Censos (Cuadro No.6) -

se advierte en 1971 una sensible transferencia de asa1ariados y patronos h~ 

cia 1 a categoria, f ami1iares 9 10 cual tambien se produce en menor medida h~ 

cia lo s trabaj adores par cuenta propia. 

Las modificaciones en el volumen de los asalariados tienen especial 

importancia en el estudio de la poblaci6n protegida por 81 Seguro Social, -

desde que, es esta categoria de trabajadores 1a que determina e1 punto de 

contacto entre 1a P.E.A. y 1a poblaci6n asegurada, ya que actualmente , los 

programas de seguridad social que desarro1la e1 Instituto Salvadoreno del 

Seguro Socj al, es tan orientados basicamente ha cia este sector de la fuerza 

de trabajo~ sin embargo, 108 programas de ampliaci6n de su campo de aplic~ 

ci6n toman en cUent"! futuras incorporaci('lnes de trabaj Hdores independientes 

y pequefios propietarios. 

Pa ra finalizar el presentp. analisis, se trae a cuenta un modelo de 
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comportamiento de l a pnblaci6n econ6micamente activa, el cual resume diver­

sos aspectos de tipo cuantitativo y cualitativo Que caracterizan la dinamica 

de la poblacion en ~l Salv8dor~ 

Para tal efecto se ha crefdo conveniente util i zar IRS cifras del ce~ 

so de 1961, ya Que las preliminares de 1971, ofrecen el inconve niente de e~ 

t ar eXfluestas a T!1odificaciones , cuando sean presen t 8l1as como cifras defini ti, 

vas . Se tra ta del examen del compor tarni e nto estructural de las tasas de a c­

ti vidad . 

Un analisis de Bsta naturaleza debe realizarse separadamente para c~ 

de. sexo , puesto Que cmnn se vera, el cOID'Dortamiento es muy distinto para ho!!!, 

bres y mujeres; 10 mismo que pFlr8. GElda uno de los grupos de edad. 

En el grafico No .1 se aprecia e1 comportami ento Que sigue l a partici 

paci6n de hombre s y ~ ujere s en la a ctividFld economica de El Salvador, segun 

el Ce nso de 1961. 

Es evidente <:l.ue dicho compor tamiento, como en cualqui er otra pobla-­

cion, e s complet am ente di Terente Gn cada uno de los sexos . La tendencia de~ 

crita por l a curva de masc~inos nos indica Que e1 proceso de incorporaci6n 

a l R fuerza de trabajo de la pobl a ci6n salv~dorefia se realiza entre los 10 

y 24 anos; D. pF.'rtir de esta edad hay una relativa es tabilide.d en la partici, 

pa ci6n hasta los 64 anos; entre esta Ultima edad y los 74 anos , se advierte 

un moderado desce nso, de ahf en adelante eJ descenso es mas acelerado. 

Por otra parte los niveles de p~rti cipaci 6n Que se observen en las ~ 

dades marginales (10 a 14, 65 y mas ) son bastante elevados . 

Este hecho se encuentra aS0ciado a factores tanto sociales como ' eco­

nomicos, que se dp. rivan fund8IDental mente de la alta proporci6n Que represeu 

ta 1a ulano de nbC'a agricol a , den tro del conjunto 'ie a c t i vidades . En efe cto, 

el producto territorial bruto se encuentra formado en grr->..n medida por la 
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GRAFICO No.1 

EL SALVADOR COMPORTAMIENTO DE LAS TASAS DE AC · 
TIVIDAD POR SEXO Y GRUPOS DE EDAD. 
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GRAFICO No.2 

FRANCIA,· COMPORTAMIENTO DE LAS TASAS DE ACTIVI · 
VIDAD POR SEXO Y GRUPOS DE EDAD. 
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producci~n del sector agricola, sector en el que aun persisten m~todos muy 

atra sados de producci6n y que no revisten una exigencia en la calidsd de la 

mano de obra utilizada; ~sto, asociado al bajo ingreso que percibe la fami­

lia campesina y los ba.jos ni veles de escolaridad, permi ten que un vol limen f!. 

preciable de poblaci6n infantil intervenga en e1 proceso productivo de la £l:. 

gricultura . Por otra parte, la ausencia de un r~gimen de protecci6n social 

para la poblaci~n rural, da lugar a que su edad activa se ~rolongue m~s alIa 

de los 64 anos. 

Aun cuando a partir del ana 1969, el Instituto Salvadoreno del Segu­

ro Social estableci6 e1 r~gimen de Inva1idez, Vejez y Muerte, este problema 

social no se ve afectado par tal acontecimiento, pues dicho r~gimen no es -

ap1icable aun a los trabajadores agricolas, los que dentro del total de l a 

fuerza laboral, representan la mayor proporci6n. 

Las caracteristicas que icplican la participaci6n de la poblaci6n f£ 

menina en e1 proceso de producci6n para e1 mercado, son muy distintas de 

las de los hombres, en atenci6n a la influencia de factores especiales 4 Si 

bien l as mujeres inician su vida activa al igual que los hombres a una tem­

prana edad, ~sta, a diferencia de la ne aquellos, alcanza su m~ximo alrede­

dor de los 24 anos; despu~s de esta edad se origj,na un ritmo c('lnstante de -

salidns como 10 demuestra la curva del grafico No.1. 

Como qued6 demostrado anteriormente, Is P.E.h. femenina es mas joven 

que la ffiasculina, sienda ~ste uno de los factores que inciden en 1a mayor -

participaci6n femenioa, en edades j6venes. 

Por otra parte, e1 hecho de que las mujeres se retiren de 1a activi­

dad a r.l~S tem~rana edad que los hombres, obedece fundaD1entalmente a que ~s­

tas por 10 general contraen matrimonio en la plenitud de su juventud,10 que 

yPr~ncipulnente eo el cultivo de cercales. 
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transforma sus actividades productivas en servicios personales del hogar , 

al constituirse en amss de casa. 

Para fines de comparaci6n que c0nfirme 10 dicha a1 respecto a la r~ 

laci6n existente entre gradn de desarrollo y comportamiento de las tasas de 

actividad, se presentan en el Anexo No.4 y en el grafico No.2 las tasas de 

participaci6n de Francia,M pais que tanto en 10 demografico como en 10 ec£ 

n6mico y social ha alcanzado un alto nivel de desarrollo. 

Las curvas del grafico No.2, presentan una notable diferencia con 

las del grafico No.1, 10 cual se explica par 1a diferencia en las egrupaciQ 

nes de edades que se ha cen en el Anexo No.4; no obstante, 10 que interesa -

demostrar es el comportamiento de la participaci6n en las edades margjnales 

(10 a 19 anos y 65 y mas) , ya que en las edades intermedias (20 a 64 anos ) 

e1. comportamientn de las · tasas es bastante semejante en todos los paises , 

pues las pnblaciones, cualesquiera que sean, llegan a la plenitud do su ac-

tividad en osas edades, en las cuales, COIDO es facil comprender, no inter--

vienen los factores que se presentan en las edades marginales. 

N6tese en 01 grafico No.2, como las entradas a la actividad econ6mi-

ca en un pais como Francia, se llevan a cabo a mayor edad que en El Salvador. 

La pRrticipaci6n en ambos sexos se inicia entre Ins 15 y 19 anos9 

mientras las salidas de la actividad de masculinos comienza alrededor de los 

54 anos . 

Las estructuras envejecidas, caracteristicas de los paises desarro-

Ilados , determinan a su vez un envejecim.i o nto de P.E.A. en la que no se ob-

serva participaci~n de ninos, pues ~stos, debido a los altos niveles de es-

colaridad y de ingreso percapita, entre otros factores socio econ6micos pr~ 

dnminantes, gnzan de la oportunidad de educarse. 

~En la comparaci6n se tnman cnmo referencia las cifras cnntenidas en el 
"ANUARlO DE ESTADlSTlCAS DEL TRABAJO" O.l.T. 1970. 
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La estre chez relativa del periodo de netividad, por otra parte , obe-

deee al mayor avanee de estos paises en materia de prestacinnes sociales. 

Al ip,ual que en E1 S81v ador, las tasas ID aximas de actividad femenina 

en Francia se en cuentran entre los 20 y 24 a~os 9 pero segdn 10 demu8stra -

la correspondiente curva, la participaci6n total de las mujeres en 1a vida 

e con6mica es mucho mayor en eate pais, raz6n por la cual se aprecia mejor s 

c6mo los efectos de los ca.rnbios de estacla dvi19 principalmente , son mas §. 

centuados, determinando un des censt.'" mas marcado, mi entras e-I descenso que 

se observa en la curva de mu,ieres de E1 Salvador, es mas moderado, debido a 

que la partj cipaci6n femenina en este pai s es Denor, atendiendo a1 tipo de 

acti vidades que desarrolJ an las mu,ieres, las que pertenecen mas a una forma 

de traba,io cuya producci6n no se destina al mercado . 

3.- RELACION DE LA POBLACION TOTAL Y POBLACION ECONOMICAMENTE ACTIVA, CON 
LA POBLACION ASEGURADA. 

A1 establecer relaciones entre la poblaci~n asegurada y la P.E.A. d2, 

be tenerse cn cucnta, el campo de aplicaci6n del Seguro Soci al en EJ. 8a1 v§. 

dor, !Juesto que este dete:t.'u)j na e1 tamano de 1.'1 pnblaci6n cubierta, a1 est§. 

blecer tanto 1 8s categorias de traba j adores hacia los quo se orientan los 

fines del Seguro, como el ambito geograiico cOlj1pr endido. 

En tal senti do, 1 a Ley Y es tahlece que e1 r~gimen del Seguro Social 

obligatorio se aplica orjginalmente a los trab a jpdores que dependen de un 

patrono (pudiondo emp1iarse opor~lnamente a f8vor de las clases trabajado-

ras que no dependen de un patrone); que ademas est~n cnmprendidos dentro : 

de cierto limite maximo r'ie salario al mamentn de 8sumir 1 £1. calidad de tal . 

El reglamento para Ie An:1 icacinn del Regim en Yen forma mas concreto. 

delimita el area geogT~fica cubierta, asi comn tambi~n defi.ne los trabaja-

dores a los cuales no es a·un aplicable el r~gimen, dentro de los cuales se 

M Ley y Regla~ontos del Instituto S~. vRdorefio del Segura Social . 
1/ Ibidem. 
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cuentan: 1 a rr.ayoria de los traba j adores a1 servicio del Estado, Municipios 

y Entidades Ofj.ciales Aut6nomas; los dom~sticos 9 los que solo eventualmen-

te traba.jan para un patr ono; los que ganan mas de ®700o 00 col ones mensu.§. 

l es al servici0 de un solo empleador y los agricol as . 

Ca n el objeto de apreciar mas clararo ente 18 rel a ci6n entre l a pobla-

ci6n +,otal, la pOblaci 6n econ6mica.mente acti va y l a poblaci6n asegurada, se 

presentan cUatro igualdades que muestr an l as interrel.qciones . 

Pt =: p . e oa . + p . e oio I 

p.e . a . =: Pa + As + ~I' cp + Cne II 

As :::;: Aaa + Anas III 

pa 
=: Aas + D 

cd IV 

Pt =: P('1bJa cion TotA.l 

p . e.a . =: Poblaci6n econOmiC D.lI1en t o a ctiva 

p oe .i. Pobl 0.citin ecC'ntimi c.arnente inac tiva 

Pa = Patronos 

As = Asalari ados 

Tcp =: Trabajador par cuen ta propia 

Tf =: TrRbajadores familiares 

Cne = Categori a no es tablecida 
Aas = As alariado asegurado 
Anas = Asal ariado no asegurado 
D 

cd = Dependiente can derecho 

pa = Poblaci6n asegur .qda 

En l a numero(I) se presenta la distribuci6n de l a poblaci6n total en 

p0blaci 6n e con6micamente a ctiva y economicamente ina ctiva; 1 a numero (II) 

muestra e1 desgl ose ne la pClblacion eC0n6micamente activa en l as distintas 

categorias de trabajadore s . Como ya se ha po dido comprobar a1 examinar l as 

di sposi ci0nes l egal es , los ob,ietivos del Segura Socia l en E1 SalV8dor, es-

tan dirigidos basj cemente h rl cia los tra,bajado r es asal a riadas; pero tambi'~n9 

l as roismas disposiciones liro i tan 8ctualmente la cobe rtura a de terminadas 
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clases dentro de estos, al mismo tiempo que a ciertos municipios, en 10 que 

se refiere al aspecto geografico . Por 10 tanto en la n6mero (III) se presell 

ta la descomposici6n de los 8salariados en asegurados y no asegurados, Fi-­

nalmente, en la n6mero (IV) se define a la poblaci~n total asegurada, como 

la suma de los asalariados asegurados mas los dependientes de estos, que -

en virtud del articulo 2 de la Ley del Seguro tienen derecho a las presta 

ciones que estipulan los Reglamentos, 

En el Anexo No ,8 se presentan algunos indicadores de las relaciones 

de la poblaci6n cubierta con la econ6nicamente activa y con la total del -

pais; t ales proporciones nos indican, que dentro del total de asa1ariados 

son unos pocos los que gozan de los beneficios del Seguro Social en El Sal­

vador, pues de cada 100 de estos, aproxiIDada~ente 6 tuvieron acceso a los 

servicios del Seguro en 1955;7,en 1960 y13 en 1970; y de cada 100 habitan­

tes, menos de 2 recibian p~estaciones del Seguro, comprendiendo asegurados 

directos y dependi entes, en 1955 y 1960; y 4 en 1970. 

En tal situaci6n juega un pape1 importante 1a exc1usi6n de los asal~ 

riados agricolas que como puede apreciarse en los Anexos 6 y 7, represen-­

tan mas del 50% del total de asalariados. 

Las relaciones tambien permiten concluir, que en los Ultimos anos el 

Seguro Social ha tomado un caracter mas dinamico, puesto que en 1970 la pr£ 

porci6n de asa1ariados cubiertos se duplica respecto a1 ano 1960, 

4.- MODIFICACIONES EN EL VOLUMEN Y COMPOSICION DE LA POBLACION ASEGURADA 

Al igua1 que todas las poblaciones, la poblaci6n asegurada e sta suj~ 

ta a ~odificaciones, las cuales pueden dRrse tanto en el volumen total y s u 

distribuci6n geogrnfica, como en su composici6n por sexo y edades; pero 

los factores que determinan los cambios en esta, son de distinta naturale-

za, 
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La mortRlidad 1 la fecundidad y las migracjones son variables que al 

igual que actuan sabre e1 crecimiento de la poblaci6n total, 10 hacen so--

bre el de la pob1aci6n aseguradap par ser esta dltima parte de aquella; 

sin embargo, condiciones especiales hacen que sus efectos sean diferentes 

en ambas . Seguramente las variables demograficas, en periodos cortos, ti~ 

nen un efe cto inmediato m~y limitado en las transformaciones de la pobJ.a--

ci6n asegurada; en cambio, la influencia del proceso de extensi6n gradual 

hacia nuevas zonas geograficas y hacia nuevas clases de trabajadores y la 

del crecimiento econ6mic0 1 resultan de mayor importancia. 

A partir de las cifras que se tienen disponibles respecto a1 nUillero 

de trabajadores coti zantes y sus respectivos dependientes con derecho en -

cada ano, s e puede obtener alguna respuesta sobre la tendencia del creci--, 

miento experimentado . 

Conviene p~ra tales efectos, hacer una separaci6n de las zonas cubie~ 

tas, puesto que e110 nos permitira observar en forma mas real el comporta-

miento del crecimj ento natural y la incidencia de las extensiones que se 

han realizado, sobre el voldmen actual de 18 poblaci6n cubierta. 

4.1 MODIFICACIONES EN EL VOLUMEN 

Al inicio del Regim0. n solamente se cubria la Zona Metropalitana, Y 

esta situaci6n prevalece hasta el ana de 1960, pues a pa~tir de 1961 se i-

nicia la extensi6n gradual desde e1 punta de vista geografico . 

Las modificaciones observadas en e1 Anexo No .9 respecto a1 crecimie~ 

to total, indican que entre 1955 y 1960, l a poblaci6n cotizante se increme~ 

t6 en un 45.8% y l a poblaci6n asegurada en un 42.5%; desde 1960 hasta 1965 

dichas poblacjones crecieron en 74.2% y 70.5% respectivamente, de 1965 a 

Y Para efectos de la gesti6n del Segura, la Zona Metropolitana comprendia 
los municipios de San Salvador, Nueva San Salvador, Mejicanos, Ciudad -
Delgado , Soyapangop Cuscatancingo y San Marcos . 
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1970 el crecimiento experimentado fue menor, ya que los cotizantes crecie­

ron solo en 49.7%, mientras e1 total de asegurados 10 hizo en un 51 . 3%. 

Como resultado de este continuo ~roceso de crecimiento, en 1970 1a -

pOb1aci6n cotizante y 1a pob1aci6n cubierta fueron 3. 8 y 3.7 veces mayores c 

respectivamente, que las existentes en 1955 . 

En 10 que se refiere a los trabajadores cotizantes de la Zona Metro­

politana, se tiene que en e1 periodo 1960- 1965, estos crecieron 45 . 0%, 

mientras en e1 periodo siguiente 1965- 1970, e1 crecimiento fue de 30 . 5%, 

ambos incrementos cnrresponden a un promedio de crecimiento anua1 del or-­

den del 9.0% y 6.1%, para cada periodo. 

4 . 2 COMPOSICION POR SEXO Y EDADES 

AI ana1izar 1a estructura por sexo y edades se observan tambien alg£ 

nas variaciones o La proporci6n de hombres en el total de cotizantes segUn 

Anexo No.9 fue en 1955 de 77.1% y en las mujeres 22.9%, en 1960 1a situa-­

ci6n permanece mas 0 menos igual; para e1 ano 1965 hay una leve reducci6n 

en los hombres, que se traduce en un incremento del mismo orden en las mu­

jeres; tanto en la pob1aci6n total como en las distintas zonas, los porcea 

tajes fueron en ese ano 76.0% y 24 . 0% para hombres y mujeres respectivamea 

te. 

E1 descenso en la proporci6n de hombres cnntinua a nivel global, 

mientras el grupn de mujeres se incrementa en 1970; las proporciones fue-­

ron en ese ano, para hombres 75.6% y p~ra mujeres 24. 4%; pero se advierte 

que si bien en la Zona Metropolitana 1a estructura par sexo permanece muy 

semejante a la proporci6n global, en las demas zonas los hombres exp8rimea 

tan una variaci6n ascendente, bastante significative, con cifras de 80.8%, 

en tanto las mujeres se reducen a 19.2%. 
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Lo~ indices globales de mascw.inidad~ IDuestran que en 1955 habian 337 

hombres per cada 100 mujeres cotizantes; cjnco anos despu~s la relaci6n era 

de 353 hombres contra 100 mujeres; en 1965 y 1970 se advierte un desce~so~ 

con va10res de 317 y 311 hombres por cada 100 mujeres 7 rcspectivamente. 

Parti endo de las cifras contenidas en los Censos de Trabajadores Co-

tizantes cerresP()ndien tes a los anos 1963 y 1966, se han calcw.ado indices 

de mascw.inidad para grupos quinquena1es de edad (Anexo No.10). 

Es evidente que en 1966, 18 proporci6n de hombres respecto a las mu-

jeres que cotizan se vj6 reducida en todos los grupos de edades, pero tal 

reducci6n fu~ mas significativa en las edades margina1es . Las estructuras 

por edades r es w.tantes de las cifras del Anexo No.l1, indican que de 1957 

a 1963~ 1a pob1aci6n habia entrada en un proceso de envejecimiento, ya que 

en e1 primer ano e1 grupo de cotizantes de 24 y menDs anos represent6 e1 -

33.2%, mientras que en 1963, dicha proporci6n habia descendido a 27.5%; 

sin embargo para e1 ano 1966 se aprecia un notable rejuvenecimiento ya que 

la proporci6n se incrementa nuevamente alcanzando un valor del 30.8%. Id~a , 

tico comportamiento se observa en cada sexo . 

La edad medja de los cotizantes en los r espectivos anos ana1izados, 

fu~ como sigue: 

CUhDRO No. 7 

EDAD MEDIA DE LA POBLACION COTIZANTE ISSS 

ANOS TOTAL HOMBRES MUJERES 

1957 I 31.2 31.8 29.2 

1963 I 32.5 33.3 30.1 

1966 32.0 32.7 30.0 

FUENTE: Revisi6n Actuarial, 1957; Censos 
de Cotizantes 1963 y 1966. 
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Las variaciones sefialadas pueden ser asociadas con los aspectos din! 

micos del Seguro . En efecto, la cohorte inicial de 1954, ven!a creciendo -

hasta 1964, fundamentalmente por efectos del creeimiento vegetativo~ ente~ 

dido como entradas y salidas de persnnas a las actividades cubiertas por -

el Seguro, movimi 0nto que se comp1ementa cnn las defunciones; perc a partir 

de 1965 se inicia un proceso continuado de extensiones hacia nuevos grupos 

de trabajadores y areas geograficas, dentro de 10 cual se puede atribuir -

gran trascendencia, a los efectos de esto analisis, a 1a incorporaci6n de 

las empresas con menos de cinco trabajadores, 1a cua1 aport6 un contingen­

te aproximado de 7000 trabajadores que representan un 11.3% de 1a pob1aci6n 

de 1965. 

4.3 DISTRIBUCION GEOGRAFICA 

Hasta e1 ana de 1960, la cobertura de los trabajadores y sus depen--

dientes can derecho, se circunscribi a a los limjtes de la Zona Metropolit~ 

na; a partir de 1961, can la incorporaci~n de la Ciudad de Snnsonate y el 

Puerto de Acajut1a, el Seguro Social avanza hacia otras zonas del territo-

riO, de ah! en adelante se desarro11a e1 proceso de extensi6n gradual a las 

diferentes zonas del pars, 10 cual como se aprecia en el cuadro siglliente, 

modifiea a trav~s de los anos la distribucion geografica de la pob1acion c£ 

tizante y C0ffiO c('nsecuencia~ la de la poblaci6n asegurada . 

CUADRO No. 8 

ESTRUCTDRA POR ZONA DE LA POBLACION COTIZANTE 

(Porcentajes) 

I Mfos TOTAL ZONA METROPOLITANA DEMAS ZONAS , 

1955 100.0 100.0 -
1960 100.0 100.0 -
1965 100.0 94.5 5 .. 5 
1970 100.0 82 .. 4 17.6 

1971 100.0 
I 

77.7 22.~ 

FUENTE: Boletines Estadisticos del ISSS. 
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La maynr cnncentraci~n de trabajadores cnti zantes ? se encuentra en -

l a Zona Metropoli tana; sin em.bargo es c()nveniente traer a cue nta ? que el -

c"ncepto estadi s ticn utilizado para Zo na Metrnpoli tana no se apega 8.ctual­

mente a la realidad, puos tn quo para efectns de ges ti ~n se han agrupado en 

dicho concep tn? los siguientes municipios: t ndns I ns del dep artame nto de -

San SRlvB.dnr? 8dem~s, nueva San Salvad0r? Antigun Cusca tlan ? QuezaJte~oquo? 

La Ljbertad, Colon , Sacacoyo, Zacatecnluca, Cojutepeque y San Vicente . 

Atonc'l.j ondo al he ch n n.o que en re l a don a l a Zona Metr0poli tana pro-­

pi amen t e dicha, las cnndi cinnes Sncia l es , e cnnomica s 9 sanitarias , ambient!! 

les, etc. , s on dife r e ntos para la maynria de estt's munj cipins , resul ta in­

conveni onte t al cnncept o , ade~ 8s de quo no se r efl e j an , segun la distribu­

cion a ctual , lns efe ctns real es de la extensi6n geografi.ca . Sin 1 ugar a dJ:! 

das, l a es tructura presentada en e1 Cuadrn No .8 se veria sensi bl emente mn­

dificada a1 adop t ar un con cepto mas ade cuado de Zona Metropnlitana, cnn 10 

cual s e panria apt'Bciar una mayor proporci6n flB cnti zante s en el rubro "De 

m~s Zonas "" 

5 .. - F.4. CTORES DETERMINll NTES DE LAS MODIFICll CIONES 

En l a secci6n antp.rinr se h an establecido algunos j ndicadores quo se 

consideran ~e mayor impnrtancia para i nferir a cerca de las modificaciones 

en el volumen y compn sicinn de l a pnblacion, objetn de es to an~lisis; s e -

ha dado mayor impnrtancia a l a pnblacj6n cotizante, considerando que os e~ 

ta l a que recibe en fn rma T'1 ~ S directa, Ins efe ctns de los dj sti ntos facto­

r es quo inf1uyen en dichns cam bj os y :3.der'l? s , por n0 existir i nfnrmaci6n a­

docuada par a 01 an~ljs is del total de l a poblaci~n protegida. 

Cnmo s e dj .. lO antcrj 0r m.ente , l AS variacjnnos que se observan en e1 vQ. 

l time n y compnsicinn rio Jo. pnblaci on cntizant e 9 son el r esultado de l a ac­

ci6n combinana do diversos fact0ros, lns cua le s nn Bc tuan en igual forma . 
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Convie ne ent0nces elaborar un Tl1Cldelf' que perTDi ta as igna r clistintas :po nder~ 

cione s a su participnci~n. 

En l as siguientes secci nnes se haca un intento de Il ovar a aabo tal 

come ticlo, esperando con el10 po der 0btener alguna explica ci~n aproximativa 

dol comportarniento que , a trav~s de l os aHo s de existe ncia del Segurn , se 

0bserva en e1 crecirnjento, cf'mposi ci tin y distribucitin goografic a de la po­

blacitln baj o su pr0 tecci~n , 

5. 1 FACTORES DEHOGRAFICOS 

La influe nci a de los hochos demograficos on el cre cimie ntn de l a p~ 

blacj 6n asegurFtda , so ma nifi os ta a trav~s del cre cimiento do la p0bl a ci6n 

econ~micaroente a ctiva , l a cual depende rlirectarnente del nUPJ0 ro de pe rsonas 

de la poblacj on total que hay? n alcanzado edadE:s que se consideran acti vas 9 

si recordaMos que en El Sal~ador 01 l!rn i te m!nimn para jnvos tigar l a p . e , a , 

es de 10 aH0s , so conc1uye que a medida que aumnnt.q e1 l1l~mer('l de personas 

cnn odades de 10 y mas anos , e ] pntencial rie e cnnornj c:mento activ~s se e lQ. 

va , 

De l a mjs~a manera , si endo que l a pnblaci6n cntizante e s un ostrato 

de la p , e,a., a mcdida quo Gs ta aumenta ~ influye en 01 crecj rnio nto de 1 a 

pnblacitin cotizanto , 

Como el Seguro Socia l nf' cubre snJ. 8Jilsnte a I ns coti zantes, sino tam­

bi~n otnrga algunas prestacjones m6dicas a sus dependi entes ( en caso de m~ 

t ernidad), repre sentados principalmente por esposas y compafie r as de vida , 

e l comport 8J11 i ent n de l a s tas us de nupcialidad .iugara un panel muy importa!l 

t e en el crocimjen t 0 de l a noblacitin a s egurada; no Clbstante ? el examen que 

se p r e t e nde realizar~ se orienta ~nicamente a la pobl a ci~n coti zante por -

10 que e1. efecto de l os factores demograficos 9 tra tarn do ser es tablecido 

a traves de l a s t endencias de 1 a p.8.a . ( cf'nforrne 0. proyeccinnes del CE-



LADE)Yen comparaci~n C0n e1 crecimientn nRtural de 1a poblaci~n cotizante 

de la Zona Metropolitana, c0nsiderand0 que esta ha estado menos expuesta a 

los efectos de Is extensi~n gr adual y que por 10 tanto , rofleja mejor Is -

incidencia del factor demogr~fico . 

Entre los afins 1961 y 1970, IRS t asas de crecimianto de la p.e . a . se 

han vjstn incre~entadas; asi, en 1961 la tasa fue de 2.7~ y en 19 70, de 

3.2%. Cuando se nbservan l as tasas anuales del crecimiento de 1a poblaci6n 

cotizanto se c('lmprueba que 6stas sig1J.on una tena.encia bastante irregul ar . 

Partiendo de una tasa de 3. 9% en 19619 so 11ega a una de 4.7~ en 1970 , pe­

ro en 100 alios interDedj os so tienen val ores muy suporiores, que llegan al 

maximo de 14 . 6~ en 1964. 

Este fenomeno no os mas que el reflejo de .1a baja proporci6n de cobe£ 

tura de la poblacion econ6mi camente acti va , ya que si. se aplica la hip6te­

sis de una c('l bertura total, tendriarnos que la tasa de cre cimiento para am­

bas poblacj nncs seria la ~isma . 

En el hocho real cabe la posibilidsd do que p e ra que exists un efi- ­

caz desarrollo de l a gesti~n de l a Seguridad Social, 01 cnntingente prote­

gido deb era crocer por 10 menos a l as tasas de orecimient('l de la poblaci6n 

activa, a fin de man tener la propnTcion de cobortura alcanzada en un dete£ 

mined" afio, de 10 contrario se prnduciria un rezago en e1 crocimiento do -

l a poblaci<'in protegida. 

Por 10 tant0, 81 cre cimiento a tasas igualcs quo las do la poblaci6n 

activa , pue~e ser crnsiderado como nAtural y l as diferencias que resulta- ­

ran en un determinado aUo pueden ser atribuidas a otros factoros . 

Tomando C0mo base esta premisa, se puede apreciar en 01 Anexo No . 13 

que, en los anos 1962 y 1968, hubo una j.nfluencia negativa de otros facto-

!/. Ci f rns con tenidas on los Indicadores P;conomic0 s y Sociales de CONAPLAN ~ 
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res que cnntrarrostaron 1 8 tondencin dol crecimionto atribuido aJ factor 

demografico: en cambio en Ins dem~s anos , la refuorzan . 

5. 2 FACTOR ECO~OMICO 

En el p~rrafo an t erior se ha habl ado de 1a participaci~n de f a ct or es 

con un efoctn a cel erodor 0 r e t ardador del cre cimi onto nAtural de Is pobla­

cinn cubi orta por 01 Seguro . Uon de es t os f a ctores puede ser1 el cre cir:::tien. 

to e cnn~micn . 

CCln e 1 objeto do det erminar 1:3. v alidez de 1a hipotesis expuesta , se 

prncodi6 al c8.1culo de un cosfici ont c de correlRci6n, partiendo de los in 

dices do crecimj e nto de base 196 2, tantn de 1 ~ poblacjnn cotizante cn~o 

dol PTB n precins cnnstantes do 1962 . Lns result ado s , que se presentan en 

01 Anoxo No . 14, i ndican una alta correlacinn entre es t os dCl s indices, con 

un cne fici e nte de Oa 869, en sentidn pnsitivo . 

Sobre l s base de esta cnmprobaci~n9 s e puede a tribuir una considera­

ble participRcinn del crecimjento 0con6mico en e l cre cimientn de la pobla­

c16n cntizante . Ta] partic1p ~ cinn puede adem as ser justificads, pnrque no 

bas ta que la p . e . a a crozca a cierto ri t rao pRrp que l os traba,i ad"res coti-­

zantos nume nton . En r ealidad , podra aumentar e l potencial de mano de obra, 

perc si l as opnrtunidadcs de ampl oo ( asn ciadas al crecimi e ntn ecnnomico) 

se mantionen es tancadas, la nnblaci6n cotizanto que r esults ser parte do 

l a poblaci~n e cnnnroic8IDente a ctiva ncupada, tambien retardar~ su creci mien 

to . 

5. 3 EXTENSION GRADUAL 

Independie nto~0n te de l os factores de~ograficCls y econ~micos , aunque 

no puede ncgarse que cCln ellos t enga a l guna r elaci ~n, se~aliza l a exten­

sinn gradual h Acia Cltras zonas () hacia otras clascs de traba,j 8dores . 
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Una razon asiste parD tratar 8n fnrma. aislada Gste factor y es la de 

quo su accir'in snbre e1 volumen de cotizantes, se deriva en forma di"t'ecta 

de las decisiones que tomen los dirigontes del Segura Soci~l , 10 cual co--

rrespondo mas 9 a une. expresion de tipo politi co-financi ero e 

En (Jfccto, la iDcnrporn.ci~n de nuevos traba,iadores a1 Regimen, se b~ 

sa fundamentn.l l':l Onto en las posi biliclades financieras de 10 Ins ti tucion que 

tione a. 8U cargo 1 a gestj 0n del Sog-uro; BSl cnmo on la importancia economi 

cs de los nuevas cnntingentes~ Claro est~ que, un Seguro Social en paises 

cnmo 01 nU3str0 9 neccsarjpmente tjene que dosarrollarse gradualIDonte . 

El procaso do extension gradual se 1oici8 en e1 afio 1955 con la inco£ 

poraci6n de l a s cmpresas con mas de 249 traha. jadores; en 1958, se incnrpora 

01 municipio de Ilopango y los trabaj2dores del Instituto Salvadorefio del 

Segura 8ncial~ en 1961, l os municipios de Sonsonate y Acajutla y los trab~ 

jadores del Banco Central de Reserva; desde este ano hasta 1964, se observe. 

un estancamiento; v~ r(\ a pA,rtir de 1965 se advierte un dinaTJ1ismo ininterrUf!!. 

pida . 

Es pues, a pArtir de esto afio , que e1 vn lu~en de cotizantes sa ve 

mas afectado por 18 extension gradual . 

Hasta el afio 1970, 01 numera de trabajadores que pasan a formar par-

te de los cotizantes como efecto de 18. extension gradual , suma aproximRda-

mente 18 573 , In que reprosents un 20 .0% de Ins que cntizaron en ese afio . 

En el Anexo No . 15 9 so presentan las cifras generad~s por este factor; 

pudiendoso cnwprobar que 9 las extens:i ones se hem orientado mas hacia nue-, 

vas zonas geagraficAs . 

Para resumir 81 analisis de los factores que 01 ac tuar en fOrT'18 com-

binada determinan incrementns en 1 n poblacir'in protegida, so presenta a ana 

tinuaci6n un intento de panderar 8U p8rticipacion en Gste proceso de areci 
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rniento . En Bste santido sa recurre a1 m~tndo C0nncido cnmo do los rasi --

duos 1..1, 81 eual e0rlsiste en "e1iminar de un fenomeno la narte que nor cQ. 

110eilJ1ientos precedentes se sabe que es e1 efoct0 c1.e eiertos anteeerlentes . 

Se 0btiene as:!, un residua qua puede ser cnnsid';)rado el"lmo 01 efecto (le -

los restantes anteee~entos" . 

--
A 

CUADRO No. 9 

INFLUENCIA DE LOS FACTORES; DE~10GRAFICO, ECONOMICO Y EXTENSION GRADUAL, EN EL CRECIMIENTO 

DE LA POBLACION COTIZANTE 

-
TASA ANUAL DE CRECH1IENTO FACTOR DEMOGRAFICO EXTE NSION GRADUAL CRECIMIENTO EcoNorncD 

N DE LA POBLACION COTIZANTE (Crecimiento de la P.E.A.) (Incorporaci6n de nuevos (4) ;; (1) - (2 + 3 ) 0 grupos de trabajadores) 
S % % % % 

( 1 ) ( 2 ) ( 3 ) 

1961 8.4 2.7 4.4 1.3 
1962 4.9 2.6 - 2.3 
1963 9.5 2.7 - 6.8 
1964 13.6 2.7 - 10.9 
1965 23.2 2.7 13.9 6.6 
1966 10.3 3.1 0.8 6.4 
1967 5.4 3.0 0.1 2.3 
1968 2.9 3.0 1.7 - 1.B 
1969 12.9 3.1 2.6 7.2 
1970 10.9 3.2 7.4 0.3 

En e1 presente cu~dro so puede apreeinr, e~mo e1 afectn del crecimi ou 

to e enn~micn ae tda m~s fuertemento s0bre el creeimiento de los trabajadnres 

protegidos por 81 Scguro . 

NRturalmente , los resultados obtenicins est~n sujotos a grandes limi-

taeiones, puesto quo " n(' existen pruebas c0ntundentes entre los sistemas -

de Soguridad Social y e1 d8sarr011o. Una voz estah lecidos, ti cnden a cre-

Y. GINI, CORRADO, "Curso de Estar1istica", 2a . Edicion espanola., Pag.398. 
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cer en r el nci6n a l os grupos protegidos, extensi6n geogr~fica, los ri esgos 

cubiertos y el nivel de lus prest~ciones . El crocjmiento cit8do se puede -

atribuir a vArios f actoros: 01 crGci~iento domogr~fico y del sector econ6-

micamente uctivo, la urbanizRci~n9 l as caracteristicRS de l a industriRl iz~ 

ci6n y 1 13. participaci6n dol sector trn,bajo en los di versos sectorGs do 113. 

estructura productiva". 1/ 

1/ Le A.l de Araujo, Lucile. . "La Sogurirlad Social en e1 Desarrollo", Revis­
ta Mejicana de 50guridad Social, No . 1 9 Affo 19 Agosto do 1971 . M~xico , 
D. F. 
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CA PITU Ltl III 

COMPORTAMI ENTO DE LAS VARIABLES DEMOGRAFICAS EN LA POBLACION ASEGURADA. 

Cuundo se oxamin6 en el capitulo anterior el comport amiento y efec ­

tos de las v D.riables demogrfficas (f ecundi dad , mortalidad y mi graciones) 

en l a poblaci6n total, se ll eg6 a estab l e cer que, estas han seguido una 

t e ndencia t el que l os e fectos se han manifestado en una ace l eraci6n del -

ritmo de crecimiento de l a pobl aci6n en los ul timo s anos . Asimismo , se 

pudo observar que esta tendencia obedece principa l ment e a l d escenso expe­

rimentado por la mortalida d, ya que el n ive l de l a fecundidad , au n cuando 

pue do considerarse e l evado , ha permanecido casi constante y por o tr ~ par­

te las mi grac iones no r evisten gran impor tancia . 

Si bien las v ariables demogr6ficas son los determinantes unicos de 

los incrementos en l a poblaci6n to t a l, no pu ede decirse 10 mismo al hablar 

del cr ec imiento de la pobl aci 6n asegurada , pue s t ambien qued6 d 6mostrado -

que, en tal fen6meno parti c i pan facto r es tanto demogr~ficos como d e otra -

i ndole ; conviene entonces , antes de entrar a l estudio de l as v a ri ables en 

cuesti6n, dojar sentado e l hecho de que su comport ami ento implica diferen 

cins en lo s efectos que de ellas se derivan . 

El tota l de nacidos vivos provenientes de muj e res cubiertas por e l -

Seguro Soci al, tendra escasa importancia en e l crecimiento de l a poblaci6n 

protegida , pues ~stos constituyen eventua l es derechohabientes; en c ambio , 

r especto a I n pobl a ci6n t ota l , adqu i e r e n mayor importancia . Sin embargo, 

l as defunc iones r egistr adas en l a poblaci6n protegida tienen los mismos -

efactos que en e l total de la poblaci6n, pues t ant o en aquella como en as ­

t a , disminuyen el volumen. 

Resulta evi donte qu e , e l efecto combinado de estn s dos variables 80-
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l amente nfectn a I n pobl aci6n gl ob a l, mientras l a poblaci6n cubierta par -

e l seguro, unicamente recibe e l efGcto de la mortalid a d en forma i nmodia­

tao 

Las migraciones, tanto externas como internas, pueden tambi~n afec-· 

tar el vo lumen de poblaci6n n segur a da, siempr e y cuando los mi grantes pe£. 

tenezcan a l a poblaci6n econ6micamente a ctiva y a l mi smo tiompo pasen a -

formnr parte de l as empresas sujetas a l reg i men ; m~s , s i los movimiontos 

se operan dent ro del embi to go ogr ofico ya cubierto, e l volumen tota l de -

asegurado s no se ve afectado , puesto qu e simplemente s e orig ina una tra ns 

feroncia haci a otras z onas , afoctando el volumen en estas . 

En e l present e cap i tulo , s e p r 2sent an l as observaciones del compor­

tamiento de la mort a lidad y l a fecundidad en la poblaci6n que tiene acce ­

so a l as pres taciones medico- hospita l ari a s del r~gimen de salud , aspecto 

qu e se cons i dera de mayo r i mportanci a , a los fines de es te e studio . 

1.- MORTA1IDAD 

El examen de la mortalidad en l a poblaci6n cubierta por e l Seguro , ­

se refiere en forme exclusiva a las def unciones r egistradas en l a pobla -

ci6n c otizante , puesto que , de acu erdo con e l reg l amento respectivo,» so­

l ament e estn tiene derecho a l otorgamiento de un auxilio de sepelio ; r a ­

z6n por l a que , los r egi stros estadi s ticos que en tal sentido se llovan , 

n o abarc an o tro t ipo de pers onas p roteg idas . 

1 2 fuente de i nformaci 6n utili zada fue el control de a uxilios de se 

pelios pagados en c ada ano, y a partir de es t e? l ets defunciones fueron 

clas ificadas segUn ana de ocurrencia , de acue r do a l saxo y rie s g os cub i e~ 

tos . Debido al he cho de que en los ul t i mos anos e l proceso d e extensi6n-

}j Art . 37, Reglnment o para l a .Aplicaci6n de l Reg i men d ol Seguro Social. 



JJ 

geograficn ha sida mas manifiesto, se 8xc1uyeron 18s defunciones de aque-

llos municipios cuya incorporaci6n es mas reciente, con 10 cual se trata -

de eliminar al maximo las variaciones aleatorias que puedan afectar I n t~n 

dencia . 

Por 10 tanto, las observaciones se realizan abarcando el departamen-

to de San Salvador y los municipios de Nueva San Salvador, La Libertad , An-

tiguo Cuscatlnn y Q,uezaltepeque , los que de acuerdo a 13 administraci6n 

del Seguro, corresponden al concepto de Zona Metr opoli tana ;!! ademas , los 

municipios de Sonsonato y Acajutla se tratan en forma conjunta . 

El perlodo de observaci6n, se inicia en el ano 1958 y se extiende 

hasta 1970, pUGS no se tuvo informac i6n confiable para anos anteriores . 

Con la informaci6n corrospondiente al perlodo senalado , se calcul a -

ron tasas de mortalidad on forma separada t tanto para la Zona Metropolita-

na como para Sonsonate y Acajutla; tambien con el objeto de eliminar l as 

variaciones a leatorias , las tasas fueron calculadas a partir del total de 

muertes de tres anos , referidos a l a poblaci6n acumulada de GSOS rnismos 

anos; no se crey6 convenient e tomar la poblaci6n centrada a mitad de cada 

ano, pues en el caso aspecial de la poblaci6n cotizante , debido a que se -

llevan registros mensuales , es posible obt ener un promedio anual, 1 0 cual 

parece ser rn~s cdecuado al c61cul o , ya que en a lgunos anos se observ6 que 

la pOblaci6n 3. mitad del ano, resulta inferior que el promedio anual , 10 -

que hubiera incidido en una deformaci6n de los niveles de mortalidad . 

Las tasas aqui presentada s, corresponden , mas bien, a tasas espec i fi 

cas de mortalidad, puesto que las rel ac iones s e refieren a universos que -

pueden considerarse bien equiparables , Y. rnuertes de trabajadores cO.tizan .- . 

tes y poblaci6n cotizante . 

y Se excluye Zacatecoluca , San Vicente y Cojutcpeque por haberse i ncorpo­
rado rccienteillente . 

y Barclay, George W., T~cnicas del antlisis de Ie poblaci6n. 
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nespecto e. l a calidad de los r egistros de dofunciono s 1 (J Gbe manifo..§. 

tarse que , ~stos pueden cons i derarse bastante confiablos ya que en 01 ca-

so de existir omisiones 1 ~stas serian muy Gs casas , pues aunque un trabaj~ 

dor cotizante muera sin l a asistoncia hospitolaria quo proporciona 01 se-

guro, la defunci6n tiene necesariamente que ser r eportada y debidamente -

comprobada para poder reclamar 01 corr8spondi ente auxilio de sepelio. 

En el ClYleXO No . 17 se presentan las cifras que fueron tomadas en 

cuent n para e l ex~men de In mortalidad de l a poblaci6n cotizante , de las 

cuales se obtienen las tasas que a continuaci6n se analizan. 

CUADRO No . 10 
TASAS DE MORTALIDAD EN LA POBLACION COTIZANTE 1 SEGUN SEXO Y 
ZONA , Y TASAS BRUTAS DE MORTALIDAD EN LA POBLACION TOTAL 
DEL P.h.IS . 

1959 1969 

ANO 
TASAS BRUTAS EN LA PQ I 

ZONA ~ffiTROPOLITANA SONS ONATE Y ACAJUTLA BLACION TOTAL DEL PAISI 

CENTRAL EI I 

Total I Homb. ! Muj . Homb . iTotal _. Muj . (por mil hnbi tant 8s )'1 
I 

I 

(Por diez mil 
I 

cotizantes) 

1959 28.2 131. 7 15 . 9 I I 12 . 6 - I - -
1960 28.4 31~7 16. 7 I I 11. 7 - - -
1961 20 . 7 132 .8 14. 2 - - I - 11.3 
1962 30 .2 

1 34•5 15 . 4 - - - 11 . 5 
1963 27 . 4 131. 8 12.7 24. 1 10. 9 I 21 . 1 10 . 9 
1964 27.4 1 31.6 13.8 35 . 4 1

10 •1 2905 10 . 4 I 

1965 26.5 30.9 13 . 2 48.6 / 11 . 8 
I 

40.0 10. 6 
1966 29.3 1 34.5 14. 0 50 . 9 ' 7. 0 43 . 5 10 . 0 
1967 29.7 

1 35 •4 13 .. 2 ' 30 . 7 I ~ . 9 I 27 . 8 9. 2 
1968 30 . 4 36. 4 12 . 8 31.6 27 . 0 9. 1 
1969 

I 
30 . 6 36 . 5 13.3 38 . 2 5. 6 32 . 7 9. 1 

I 

FUENTE: Anexo No. 18 y 20 
Q/ SegUn Cifrns de CONAPLAN; indicadores Econ6micos y Socia les. Enero -

Abril, 1971~ 

La frecuoncia que caracteriza a I n mortalidad en la poblaci6n cot i-

zante , os baja, segUn puede apreciarse a1 observar l as tasas que se pr e -

sentan en 81 cuadro anter ior; al mismo tiempo se constata el hecho ya go -

I 
I 
I 

! 
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neralizado do que 01 nive l do la morta lidad 8S mas e l evado en l os hombros. 

En t6rminos generales podrfa decirse que dicho nivel no experimenta 

vnriacionos de gr a n importancin; ello se adviert e principalmente, 0.1 ob -

servar la tendencia que presentan I ns tasas calculadas para I e. Zona Metr£. 

politana, en 1 £1 cual, como os d0 esperar, so concentra e 1 mayor volumen -

de poblaci6n asegurada . 

Las pequenas variaciones que s e nprocian pueden ser atribuidas por 

una parte, a variaciones a lee. torias surgid8s en algunos anos , l a s que no 

fue posible co n trolar al depurar l as cifras con qu e se trabe.j 6 y por otra, 

puede pensarso en l a influoncia de un error de mues treo , 11 e 1 cual , a pe-

sar 00 hab e rse calculado l as tasD.s como valores medios de tres anos con-

secutivos, no fue pos i b l e oliminc.r, clado 81 reducido tamano del grupo so -

bre 01 que se obsorvan l as frecuencias . 

La s oscile.ciones mRS s ensiblos en l a s tasas corrospondientes a 80n-

sonate y Acajutla, dan mayor evidencia d e In presencia de este orr or, 

pues su importanc ia relativa aumenta, Go medida que l a cifra de muertes 

que intervienen en e l calcul0 , clisminuyon . Por el lo e s qu e , l as conclu -

siones que puedan obtenerse, deberan tomarse con las r eservas quo dichas 

limitaciones imponen. 

Dos factores intervionen principalmente en el comportamiento de la 

morta1idad, cualquiera que 8Ga l a poblaci6n observada, estos son,: e l 8n 

d6geno, determinado por condiciones puramente bio16gicas; y el ex6g eno, _ 

c onf ormado por I n advers idnd del med io ambionte . 

Re specto a I n ac ci6n de los f a ctore s citados puede decirse que , 21 

gunos o studios roalizndos en re l nci6n 21 comport amiento de la mort~lidad 

segUn 1 £1 od~d de l as personas , Y han llegado a estnblecer que en el pr i -

11 E1i zaga , Juan C. Opus Citi. 
?J Eliz aRa. Juan C. Opus Citi . 
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principalmente , entr e otras causas , a l a influe ncia del factor end6ge no , 

(malformaciones cong enitas , prematuridad , e tc .); una vez superada esta e ­

t apa , e l nivel de la mortalidnd desciende rnpida~ente hasta alrededor de 

los 10 auos . Lo s niveles de mortalidad en este tr amo d0 I n v i da son de -

terminodos principalmente por l a influencia de factores ex6ge nos, los cua 

l es se derivan del med io ambiente en qu e se desenvue lve l a poblaci6n, con 

especial part icipac i6n do l as cond iciones de salubridad, alimentaci6n , ha 

bitos h i g i6nicos, entre otros. De a lI i que a medida que un pai s avanza -

en su desarrollo soci a l y e co n6mi co , el riesgo de morir a consecuencia de 

este ultimo factor, disminuye . A partir de los 10 anos , el nivel de l a -

mort a lidad presenta una tendencia de ascenso lento , hesta aproximadamente 

los 60; en ndo18nte , e l sscens o es m~s a c e l e r ado . 

Hu evament e lo s factor es de t i po ex6geno determinan el nivel de la -

mortalidad entre lo s 10 y 60 auos aproxi madame n te , pero en tales edades , 

tienen mayor influencia 1 0. intensidad del t raba j o , los ri esgos qu e pr o s eE. 

tan ci ertos tipos de ocupoci6n , tensiones de l a vida moderna , e tc .; 10 -­

cual llcva a 10. c onclusi6n que , e1 avance en 01 desarr ollo econ 6mico i rn -

plica cierta rnod i f icaci6n en l a estructura de l as c au sas de muerte . 

Al r e specto, e l actu ar i o a r gentino J . Gonzalez Gal~ manifiestA : "En 

una centuri a l as condiciones de vida var i an considerablemente merced a -

multiples causas , unas favorables y otras contr2rias . Los ade l a ntos de -

l a higi ene ; los progr es os de l a med icina, sobre todo en 10 r el a tivo a en ­

f ermedades i nf9c cios a s ; l a realizaci6n de obras s ani tarias en l as ciuda -

des y pu eblos, han contr i buido a pr olongar 1 0. ~da humana . En cambio , l a 

industrial izaci6n sicmpre creci ente, que va transformando br aceros rura -

l es en obreros urbano s ; l a exacerbaci6n de l a lucha por l a e xistenci a , 
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quo produce cierta agitaci6n on los espiritus y dosgasta -c omo consecuen-

cia - los cuerpos, son causas que dobil itan In vitalida d de la especie . Y 

no digamos n ada de las amene.zas que representn l a llamada era at6mica . ".!! 

Los nivGles e levados de mortelidad que se observan a partir de 108 

60 nnos e n auelnnte, pueden sor explicados tnmtien p or la influoncia de -

factores end6genos , df;m tro de los caules actuan con mayor preponder 'l.llcia 

l a s e n fermedades degenerativas y e n g eneral 81 desgaste experimentado por 

e l or ganismo en funci6n de los anos vividos . 

El modelo descrito puede s e r adaptado , con las v a riantes del caso , 

al c studio demografico do 10. mortalidad en cualquier poblnci.6n , de tal 

suerte que para los efectos dol prosento anelisis ~ habr6 de ser do g~ran 

utilidad, a fin de cs t ab lecer cual tipo de factor os 01 que m6s influye 

en los nive l e s de mortalida d de la poblaci6n cotizante, asi como en su - -

tendencia. 

Debido a que I n pob l aci6n cotiznnte no abarca personas menoros de -

10 anos , el e focto de l a s c ausas ond6genas solamento se observa con inten 

sida d en los grupos de asegurados de edades avanz adas . 

Re sulta i mposible sona lar con exactitud el grado de participa ci6n -

de los diferentes factores en el n i vel de la mor talidad ; sin omb~rgo , 8e 

trata aquf de es tablecer, aunque limitadamente, su influenci a . 

Para t a l efecto , se recurre primeramen t 8 , al colculo de tasas espe -

cfficas de mort alid~d segUn ri csgos cub i e rtos p or e1 Seguro . 

11 Gonzalez Ga16 , Jose ; "Elementos de calculo actuarial"; Ediciones 
Macc h i. Buenos Aires. 1968. 
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CUADRO No . 11 

TJiSAS r.; SPECIFICbS DE ~\mRTl\LIDAD DE LA POBLilCIOK COTIZANTE, SEGUN RIESGOS 

1 

ANO ZONA METHOPOLITANA, ANOS 1959-1969 

I (Central) (Por 10 . 000 cotizantes) 

Enfermedad Comun Accidente Comun Ace . de Trabajo 1 

1959 15.1 10.0 3 . 0 I 1960 15.1 10 0 4 2 . 8 
I 1961 15.6 10.0 3 . 0 i 

1962 16.8 10.7 2 . 7 I 
1963 15.2 10.0 2.2 i 
1964 14.3 10 .7 2 . 4 

I 1965 14.2 10.1 2 .1 
1 L1

9

66 16.2 1003 2.8 I 
19 67 16.8 10.1 2 . 9 

i 19 68 18.0 9 . 4 3 . 0 
1969 18.2 9 . 5 2.8 J 

I 

FUENTE : Anexos Nos . 18 y 19. 

Consideral1do qu e 18.S muertes resul tantes de accidentes del trabCl.jo 

est~n i nt imamente ligadas a l as condiciones especialos de l as 1abores que 

desarro11an los trnba jadores, puode aceptarse que aquellas otras no re l a-

cionadas con ta l riesgo , obedecen a condiciones ambientales. 

La pri mera impresi6n que da 01 cuadr~ No . 11, de acuerdo a la hip6-

tesis anterior , os que la influencia de las condiciol1 es ambion tales es 

predominante en les niveles de mortalidad de 1£1 pob laci6n cotizante . 

Dentro de 1 0 que aqui se consid0r ~ condiciones del medio ambiente , 

est~n comprendidos , ad emns de las enfer modades comunes, los accidentes _ 

comunes, y segUn se nprecin en e1 cuadra anter ior, estos representan una 

proporci6n considerable . Cabe sena lar, que en tal tipo de accidentes , se 

registrcn con alta fr ecuencia los de transito ; tal hecho puede ser asoci a 

do £11 consumo de bob idas a lcoh 61icas, a Sl como a 13s tensiones de la vida 

moderna. 
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Para apreciar la influencin ue los factores puramente bio16gicos, -

se presenta una serie de relaciones, que pueden ser consideradas como una 

adaptaci6n del Indice de Swarroop~ l as cuales, al mismo tiempo , pueden i~ 

dicar l a tendencin general de los niveles de mortal idad de la poblaci6n -

cotizante, que no puede ser apreciada con la simple observaci6n de las t~ 

s as contenidas en el cuadro No . 12, por las limitac iones que ofrecen 12s 

variaciones nl eatorias . 

En su forma original? el Indice de Swarroop se obtiene relac ionando 

las muertes de 60 y mas anos con l as de 5 y mas, expresando los resulta -

dos en porcentajes ; pero cle1::ido t.. que , en la pob l aci6n cotizante l as eda-

dos se inician alredeclor de l os 14 anos, l a s rolaciones se establecieron 

tomando en e1 numeraclor, l as muertes de 60 y mas alios y en e1 denoQinaclor , 

el total de defunciones registraclas. 

I 

Los resultados se presentan en el cuadro siguientea 

CUADRO Ho . 12 

RELACIONES DE DEFUNCIONES DE 60 AiJos Y MAS SOBRE DEFUNCIONES 
TO'T'ALES DE TRABAJl:.DORES COTIZANTES 

1958 - 1970 

ANOS I MUERTES DE 60 
y I TOTAL DE MUERTES MUER'rES DE 60 Y MASxl00 

MAS ANOS i TOTAL DE MUERTES 

1958 1 6 
I 

94 17 . 0 
1959 10 93 10 . 0 
1960 10 94 10 . 6 
1961 16 110 14. 5 
1962 22 118 18 . 6 
1963 23 130 17 . 7 
1964 17 114 14. 9 
1965 24 184 13.0 
1966 26 195 13 . 3 
1967 51 229 22 . 9 
1968 45 I 211 21 . 3 
1969 I 48 I 231 20 . 8 I I 1970 I 56 I 263 21.3 

]'UENTE: Control anual de Anxi1ios de Sepelio, ISSS. 
NOTA: Las rcl ~ ciones se refieren al total de muertes ocurridas en 1a Zo­

na Motropolitana , Sonsonate y Acajutla . 
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de las mujeres protegidas por el Seguro , se orienta haci a l a Zona Metrop'2. 

li tana ,Sonsonate y Aca jutla; ~si como 81 conjunto de ambas z onas . Sin e~ 

b argo, debe o..dverti r se que la informaci on disponib l e para r ealizar este -

analis is , presenta mayores limitac i ones que aquella , deb i do a I ns siguie~ 

tes r ez ones : 

a ) El registro d e nacimi&ntos no abarca algunos casas en que el pa£ 

to se efect~a fuera de los hospita l es de In Instituci6n . 

b) Para t ener derecho a 18 atenci 6n de l parto, se cxi ge c i erto n~me 

ro de semanas cotizadas como minimo (12 semanas dentro de l os 12 

meses nnteriores a la fecha probab l e del parto) . 

c) En 01 caso de companeras de vida del asegurado , se requiere ser 

i nscri t as con anterioridad a la demanda de las prestaciones por 

maternidad ( por 1 0 menos 9 meses antes s i no hay h ij o en comun) . 

Es obvio que , todos los casos senalados da n origG n a algunas omisi~ 

nes de nac i mientos proveniontes de mujeres pro t egidas par el Seguro, dis 

torsionando los n ive l es de fecundidad; pe ro de a cuerdo al control de soli 

citudes de constancia de dervcho para atenci 6n de partos (Ver anexo No . 24) 

se comprueba que un considerab l e n~mero de omisiones estan detorminadas -

por e l segundo caso ; y a~n, cuando no se tiene c i f r as r e sp ecto a l tercero 

la exper i encia. indica que tambi en r eviste gr an importancia . 

Los casos s i n derecho que se derivan do l litera l c),s e consideran -

omisiones en Gste analisi s, debido n que l a s observaciones acerca de l a -

fecundida d se r ofieron a l total de l a poblaci6n fem enina protegi da confo~ 

me los registros es t ad i st i cos , ya sea en ca lidad de aseguradas dire cta s ~ 

como dependiontes; y por 1 0 t a nto , a l ob tener l as tasas , se toma en cuen 

ta 01 conjunto, pudiendo resultar qu e alguna s mujeres se encuentr en s in -

derecho a l a atenci6n del parto , 10 cual implica un nacimiento que no se 
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registra en 1 8s Gstndf sticas respectivas Q81 Seguro. 

Conviene ademas sena l ar , que e l control de entradas y salidas de de 

pendientes aJol ece de gr a ndes deficiencias, pOI' 1 0 que e l numero de t a l es, 

se establece mediante metoclos inclirec tos . (Se os tima que el nllinero de cle ­

pendientes cubiertas ropresentan a lrededor de 33% de 1 0. poblaci6n total -

cle cotizantes) . 

Los f o ctores que so han senalatio, obligan a pens nr en una subesti -

maci6n de los niveles de fecundi dad de l as mujeres obs8rvadas , por 10 que 

se sugiere aceptar ci ertas limita ciones en los r esultados de este examen; 

sin embargo , se considera que en ausencia de mejores datos , pueden utili­

zarse como indicadores del comportamiento do 1 8 fecundidad de las mujeres 

protegidas , permitiendo derivar algunas conclusiones , l as cuales tambien 

habr~ que tomar con la reserva de l caso . 

La c l nsificaci 6n do los nacimientos , segUn c nlidad de las madres , ·­

se utiliza aqul para i ntentar mediI' los niveles de fecundidad en mu j eres 

que participan en l a uct ivid3.d econ6mica y e stablecer diferencias en su 

comportamiento , com ~J arandol os con e l de l as depelldientes que pueden ser 

consideradas en c i erto grado , inactives . 

Respecto 0.1 metodo utili zado para medir la fecundidad del conjunto 

de muj eres protegid3.s , aS l como de los cliferentes estratos a que se ha -

hecho refercncia , se el i gi6 l a tasa de fecu~didnd general, pu~s los datos 

que se tuvieron disponibles no permit i a n l a obtenci6n de medidas m~G afi-

nadas. 

La ausoncia de una distribuci 6n de los nacimientos segUn edad de -

las madres , no h i zo ~osib le el calculo de tasas de fecundidad pOl' edad . 

El calculo de las tasas de fecundidad general, implic D. l a r e l aci6n 
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de los nacimientos vivos can In poblaci6n a o muj~ros en edad fertil ; con-

siderando que nU ~J s tro pels Quanta c on una fecundidad e l evada , se crey6 

convoniente fijar los Ifmit8s de In ednd ferti l en 15 y 49 anos . ~ 

Conviene mencionar , que p a ra 1 Ft obtonci6n de l grupo de mujeres un -

ednd fortil , se ton e como base, por el I n do de las cotizantes , el promo -

dio anual que reeistra el control de coti~aciones en coda uno de l os enos 

del perlodo , al cual , por no tonerse distribucionos por edad para caQa 

al1o , se dedujo un 5%, que de acuordo a los Censos In ~- ernos do Trc::bajodo -

res Cotizantes de 19 63 y 1966, ropr ~ sent a l a proporci6n de mujeres de es -

ta calidad, cuya s edades est~n fue r a del per f rido f6rtil; por el lado de -

las dependientes, dado que no se cuenta con una distribuci6n por zonas , -

fue necesario adoptar e l mismo criterio de proporcionalidad que Sb utili -

za en la estimaci6n de I ns cifras que a l respecto presentan los bole t ines 

de l ISSS ; as decir , s e supone que la pr oporci6n del tota l de mujores de -

pendi entes, r e s pecto el total de la poblaci6n cotizante en cada ano , es -

l a misma en ca da una de l as zonas a quo se ref i ere este examen . 

Respecto a las edades de l perf o do ferti l de I ns dependientes , no -

fUG posibl e realizar a l glin ajuste, puc s como se sena16 anter i ormente , 01 

numero de dependientcs se obtiene por metodos i ndirectos , no contandose -

con una distribuci6n por e dades . 

Resulta ontonces convonientc, odoptar l a hip6tesis de que todas las 

mujeres de esta calidad est4n expuGstas 21 ricsgo de procreaci 6n; 10 cual 

parece rnzone b l e si s t: p i ensa que , el objeto de su inscripci6n, c.tiende -

principalmente a gozar de los servicios por maternidad , que como tales --

l es corresponde . 

1/ C [~misa, Zulma C. ; LAS M.EDIDAS TRADIC IONA LES DE LA FECUNDIDAD, 
- CELADE, Serie BS No . 1 



Lns relaciones necesc.rias para Ia obtenci6n de las tasas de focun-

didad general s e expresan simb61icamente, mediante la siguiente f6rmula % 

en donde: 

x 1000 

TFG
X ~ Tas a de fecundidad general del ano X 

BX 

X 
N f 

= Nacimientos del ano X 

(15 - 49) = Poblac i6n femenina en edad fertil, en e l 
ano X. 

Las tasas se expr e san como valores medios de nacimientos en cada -

ano, por cada mil mujeres expuesta s al riesgo de procreaci6n. Las cifras 

que sirvie ron de base para los calculos, se presentan en cuadros anexos , 

correspondientes a l presente oapltulo . 

Se apr e cia en el cuadro No . 13 , que el nivel de fecundidad corres -

pondiente al conjunto de mujeres de las d os zonas obs e rvada s, h a experi-

mentado un marcado descenso en el perlod o de observaci6n . En el ultimo 

ano del perfodo, 1970, 1a tasa do f e cundidad general resulta ser un 26 . 5 

% menor que l a de 1963 , ano en que ~ste se inic i a . 

Sin emb~rgo, cabe hacer algunas observaciones al resp e cto . So ad-

vierte que e l d escenso no se regis tra uniformemente ; &sf, desde .1963 has 

ta 1966 l a s t a sas descienden bn forma constante , des de un valor de 180 . 3 

h~s~a otro de 144. 8; en 1967, s e e xperiment a un 8scenso al valor de 16 OJ, 

para lue go descender nuevamente e n forma constant e hasta el valor de - --

132 . 7 , en 1970 . 

El fen6men o puede tener su explicaci6n e n el hecho de que , como se 

ha senalado en otra parte de este estudio, a partir de 1965 , el Seguro -
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TASAS DE FECUNDIDAO GENERAL POBLACION FEMENINA CUBIERTA POR EL ISSS ANOs 1963-1970 

( Por IiI lujeres ) 

ASEGURADAS o E P [ N 0 I [ N T E S TOT A l 
-

A NOS ZONA SONSONATE Y ZONA SONSONATE Y lONA SONSONAT£ Y TOT AL AHBAS ZONAS 
HET ROPOLITANA ACAJUTLA HETROPOll T ANA ACAJUTlA HETROPOlITANA ACAJUTLA 

1963 144 .. 9 79.8 ·199.6 26J.7 179.~ 
, 194.5 

1964 129.6 76.5 lao.) 243.5 160.4 177 .8 
1965 121.6 68.3 164.1 236.8 147.1 ! 169.2 
1966 115.2 )39.5 161.9 278.6 142.1 I 244.0 
1967 138.0 112.8 m.e 307~3 157.3 : 254.7 
1968 140.1 80.2 145.1 244.3 143.1 : 198.6 
1969 nJ.9 33.9 132.J 237.1 13).0 ! 174.8 
1970 135.2 111.4 

I 
126.9 223.8 130.3 ~ 185.7 

-- - -----
. 

- --- . -- - .~---

, 

FUENTE: Anexo 21 y Anexo 22 

CUADRO No.l\ 

TASAS GENERAl[S DE F[CUNOIOAD PARA lA POBlACION TOTAL URBANA Y RURAL 

1951, 1956, 1961 y 1966 

A NOS 
TASAS GENERALES DE FECUND lOAD (X) 

TOT A L U R BAN A R U R A L 

1951 191. 71 181.68 198.62 
~956 202.22 200.25 203.60 
1961 2)2.66 200.69 221.06 
1966 203.01 l89.86 213.61 

rU£NTE: 'El Salvador en Gr~ficas·. 1967. Olrecci6n General de £stadfstica y 
Censos 

(xl Tasas por mil mujeres 

}80~3 

16l.) 
148.3 
}44.8 
160.3 
145.3 
134.6 
132.7 

--_. 

I 

.)\ 
n 
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entra en una epoca de notable dinamismo, d e tal m:::nera que se han realiz.§: 

do una serie de incorporaciones , t anto de nuevas categorias de trabajado 

r es , como d e nuevos municipios; e llo, obvi amente, ha traido como conse -

cuencia, una modific~ci6n Gn las caracteristica s demografic 2s y socio- -

econ6micas do la pob l a ci6n cubierta; 10 cual a su vez, pare ce haber in­

n uldo en 01 comportami ento de l a fecund id ad de las lilujeres protegidas . 

Cuando se examina por separado 01 comportamiento, t anto para l as -

distintas zonas como para l a s difere nte s calida des de protccci6n, se ad­

vierte unn mayor irregul aridad en las t a s as de Sonsonate y Acajutla; 1 0 

cua l s e debe posiblemente a un mayor e f e cto de las variaciones alento ~-

rias . 

El comportamiento en la Zona Metropolitana , es mas regular y muy -

parecido a l de l a poblaci6n total . Sin embargo , llama l a atenci6n, el 

que en los afios 1 969 y 1970, ultimos del periodo a nalizado, se r egistren 

en esta zona, pa r a l a s a s oguradas dirac tas, tasas superiores a las de las 

dep endientes, 10 que no par8ce este r en concordancin can la tendencia que 

por 1 0 comun se observa en la fecundidad, en el sentido de que, general ­

mente l a fecundidad de l a s mujeres activas es menor que la de las ina cti-

vas . 

La comparaci6n de lo s nive les d e f ocundidad observados en la pobl~ 

ci6n to ta l del pais ( Cuadro No .14), indica b a jos niveles para la pobla -

ci6n femenina protegida por el Se guro; haciendo abstracci6n de las posi­

b l es sUbes timacione s que contienen las tasas de la poblaci6n protegida -

por e1 Seguro , es te hecho se debe indudabl emente, a difere ncias en la -­

composici6n demograficd y socio- eco n6mica de dichas poblaciones . 

Al respe c to debera toma rse en cuenta que, la influencia conjunta -
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de diver sos f ac tore s determinan c ambios en los niveles de fecundidad, de 

ahf que: "Una de las dificultades involucradas en el desarrollo de un 

marco te6rico para los determinantes de l a f€cundidad yeca en la gr a n 

complejidad del fen6meno . 

La determinaci6n de I n focundidad parece ester rela cionada a f a cto 

res bio16gicos , rsicol ogicos , sociologicos y econ6micos , y, por 10 tanto , 

requiere de un enfoque intcrdisciplincrio en el cual diferentes nivel es 

de analisis tionan que ser integrados ." !! 

La elaboraci6n de un analisis completo de l a fecundidad resulta --

pues , diffcil, s i se toma en cuenta que quien trate de realizarlo debe -

conocer todas las disciplinas que i ntervienen. Otra de l a s dificultades 

que se pres entan es, I n elecci6n de los factoros mas importantes que in-

tervienen en 01 comportamiento , pues ella i mplica contar con un criterio 

aceptable, al mismo tiempo que disponer de d a tos confi ables . 

No obs t unte , en 81 presente an~lisis se hara el intento de encon -

trar una explicaci6n de tipo econ6mico , de 1 0. tendencia de 10. fecundida d 

observada en l as mujeres protegidas por el Seguro. 

A los efectos de este objetivo , se:: parte de las base de que el sta 

tus socio- econ6mico as determinante del comportamionto de la fecundidad ; 

y en tal sentido , se adopta como indicador del sta tus, e l n ive l de ingr~ 

so ; en es te caso reprssentado por los salarios cotizables . 

Sa tratara entonces , a traves de un i ndice de correlaci6n , do esta 

blecer l a concordancia 0 discordancia exi stente entre los niveles do sa.-

lario medio mensual que se registran en cada ano , y el nivel de fecundi -

dad correspondiente . 

11 Carleton, Robert 0.; Apuntes de Fecundidad. CELADE, Sorie B. No .19 
(Edici6n Provisional) 
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Del c~lculo reulizado (Ver Anexo No . 23) se obtienen? un coeficien 

te de correlaci6n de -0 . 651 y uno de regresi6n de - 0 . 956 . 

De acuerdo con los valores anteriores se puede concluir, que entre 

los niveles de ingreso de la poblaci6n cotizant e y los niveles de focun­

didad de l as mujeros protegides por el Seguro, existe una manifiesta dis­

cordancia de grndorolativamente alto f dicho de otra manera, la fecundidud 

de dichas mujeres reacciona on sentido inverso al crecimiento del ingreso 

de los trabQjudores ; 10 cual demuestra que e l sta tus socio- econ6mico ac­

t~a como un determinantedo In focundidad , en la poblaci6n examinada e 

Tal situaci6n es c ompa tible con las aspiraciones del trabajador , ­

que contlnunmente se esfuerza por conseguir mejores niveles de vida , de 

suerte que un hijo m~s, representa par e 61 , el sacrificio· de estas nspi-

raciones . 



CAPITU L 0 IV 

EXllMEN DE LOS ASPECTOS ECONOMICOS 

En este Capitulo se enalizaran dos aspectos economicos de gran i m 

port211cia p~ra inferir ncerca del desarrollo alcanzado por el regimen y 

los posibles factores que obstaculizen la realizaci6n mas ampl ia de sus 

objetivos socialv s y econ6micos . 

Esto s dos aspectos son: el salario cotizable , base fundamenta l del 

funcionamiento dol esquema financiero; y , e l efecto redistributivo que -

opera a tr :J ves del r~gimen . Ambos , en cierta medida se encuentran vincu 

lados , por 10 quo senQos ana l isis pueden resultar compl ementar ios . 

1 .- LOS SALARIOS COTIZABLES 

El salario es uno do los elementos fundamentales en el estableci­

miento del esquema financiero del Regimen de Enfermodad , Maternidad y -­

Riesgos Profes i onales . 

El modele de financiamiento se rige por relcciones, tanto de in -

gresos como de egresos , con el salar i o cotizable de la masa asegurada ; se 

establece de esta ::lanera un e quili brio anual que permi te el sana desarro 

110 del regimen de prestaciones . 

El concepto do salario cotizable presenta a l gunas diferencias , con 

el sclario nominal , InS que debon ser tomadas en cuenta en su examen. 

El Reglamento para la Aplicaci6n del Regimen , define el salario -

cotizablc bajo la denominaci6n de "remuneraci6n afecta al seguro". SegUn 

el Art . 3 de clicho reglamento : "Remuneraci6n afectEl al seguro es la Te - j 

tribuci6n total, tanto monetcria como en especie , que percibe 01 trabaj£ 

dor pOI' sus servicios , sea periodi ca 0 no , fija 0 variable , ordinaria 0 
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extraordinaria; excluyendo los viaticos, aguinaldos y l as gratificaciones 

extraordinarias ". 

Como se podra apreciar, en principio esta definici6n se acerca -­

bastante ~ l s~lario nominal; sin embargo, el mismo reglamento a l establ£ 

cer un limite m~ximo de cotizaci6n, distorsiona la comparabilidad para -

un g rupo de trabajadores, aquel l os que se encuentran con salarios que so 

brepasan e l limite cotizable . 

A raiz de modificaciones regl amen t arias que ent r aron en vigencia -

a partir del 31 de marzo de 1973, 01 l imite maximo se he fijado en t700 . 

mensuales y e l minimo en ® 85, yc que anteriormente dichos limites eran 

de ~ 500 y ~ 60 mensuelos , respectivamente . 

Se consider :-- de interes el examen de la evoluci6n eel s alario co­

tizable , por cuanto tal desarrollo determina l a c apac idad de nbsorci6n -

de nuevas categorias do trabajadores en r e l oci6n a las modificaciones -­

del costo que estas i ncorporaciones implican . 

Dos factores pueden ser senalados como principales determinantes 

del crecimiento de los salarios cotizables . En primer lugar, la tenden­

cia natural estrechamente vinculada con l a evoluci6n del nivel general -

de precios y con la productividad de los trabajadores . Ello, correspon­

de a un crecimiento intrinseco del salario, determinado por el crecimien 

to econ6mico del pais . 

El otro factor influyente en l a tendencia de los salari os analiz£ 

dos, es el procos o de extensi6n gradual, el cual puede actuar tanto en -

sentido positiv~ como negativ~ , ya que dependera de la situa ci6n del sa­

lario de los grupos a incorporar, e l que se produzca un aumento , un des ­

c anso 0 se mantenga el nivel del salario medio cotizable . 
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Debido a esto ultimo , el mantenimiento del equilibrio financiero -

exige el examen previo de I n situaci6n salarial de los nuevos grupos a c~ 

brir , a fin de proyectar sus efectos en 10. situaci6n de los grupo s y a cu­

biortos , y doterminar hasta que punto, e l regimen ostti en c C' pacidad de -

absorber un nu evo contingento, en caso de que este resulto deficitario; -

10 cual e su vez pe rmi te tomar las medidas necesarias para compensar os -

tos efectos; por e jemplo , con la inc orpor~ci6n simult1nea 0 posterior de 

catugorfas de trabe.jadores de ingresos elovados, con l a elevaci6n de los 

topes de cotizaci6n, etc . 

De 10 expuesto se deduce, que un regimen como e l de enfermedad ,m~ 

ternidad y ricsgos profesionales, que se encuentra en un proceso din~mi­

co de su expans i6n, debe r egistrar persistentes fluctuacionos en elnive.l 

de sala rios cotizables . 

En el cuadro No .15 se muestra I n evoluci6n del salario cotizeblo -

en todas y c ada una de l as ramas de actividad econ6mic a , en un perfodo de 

11 anos, 

Resulta conveniente para mejor apreciaci 6n de 10. tondencia, divi 

dir e l perfodo en dus etapas , l as que se hacen coincidir con las epocas -

de menor y mayor dinamismo del seguro, en materia de 8xtonsi6n gradual; -

para tal cfecto fijemos la primer a etapa desdo 1960 a 1964 y l a siguiente, 

cesde 1 965 a 1 970. 

Conforme l as cifras del cuadro , a l a primera etapa corresponde un 

incremento del 4 . 0%, que representa un cre cimiento medio anual aproxima­

do del 1 . 0%; en cambio, para l a segundo. etapa , es notorio el incremento 

que se da en los nive les de salario , a lcanzando para todo e l perfodo una 

variaci6n de 25 . 3%, 10 que equivale a un crecimiento medio anual del 



CUADRO No. 15. 

ISSS.- SALARIOS MEDIOS MENSUALES COTIZABLES, SEGUN ACTIVIDAD ECONOMICA, ANOS 1960 - 1970 

SALARIOS MEDIOS MENSUALES COTIZABLES· en colones-

ACTIVIDAD ECONOMICA 
1960 1961 1962 1963 1964 1965 1966 1967 1968 1969 

Todas las Actividades 145.88 147.49 154.76 154.30 151.72 150.82 155.56 163.01 173.33 172.83 

Agricultura, Silvicultura, Caza y Pesca 157.14 169.69 163.24 163.71 136.24 153.63 157.70 145.55 148.78 142.73 

Explotacion de Minas y Canteras 58.90 64.52 59.77 64.71 66.01 76.24 83.84 96.40 94.94 90.08 

Industrias Manufactureras 132.16 135.40 14l.06 144.21 140.54 142.66 149.14 156.01 164.54 160.07 

Construccion 88 .08 89.84 104.26 93.40 100.77 107.06 109.38 110.11 119.47 119.09 

Elec tricidad 289.47 282.30 286 .46 300.60 300.30 336.27 339.27 343.43 353.79 351.51 

Comercio 180.50 18l.50 186.53 192.42 190.00 182.82 186.34 187.68 196.45 197.92 

Transportes 192.67 187.41 189.41 192.16 192.81 182.72 180.69 209.97 230.35 225.20 

Servicios 178.50 184.32 192.49 188 .25 189.92 187.85 160.98 165.19 179.78 183.68 

------ _L- .. 

FUENTE : Boletines Estadlsticos. ISSS. 

1970 

177.05 

163.75 

83.61 
160.44 

118.53 

288.25 

205.36 

236.12 

188.39 

~ 
I\) 
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A travGs de estes cifras , se pone de manif i esto l a estrategia que 

h a permit i do al Seguro extenLer sus beneficios a sectores de l a poblaci6n ~ 

cuyos nivel es de apor te no compensan los costos que su protecci6n implica. 

For ejemplo, la incorporaci6n d e las empresas con menos de 5 trnb~ 

j adoro s en 1965 , es indudable que gener6 una cai da del salario medi o men-

sual cotiznble; 10 mismo ocurri6, con la incoruoraci6n de diversos munic i 
~ -

pios con pobl aci 6n eminentemente subocupada ; poro , paralel amen te se han -

incorporado municip i os de mayor activid~d industrial , como Santa Ana , Sun 

Miguel , Puerto El Triunfo , en l os que so encuentran mejor e s condiciones -

salari nl es . ASimismo , nuevas categor i as de trabajadores , como l os de 

ANDA e I NSAFI , a fin de compensar a quellos efectos negativos. 

No se examina aqui l a estructura salarial de l os grupos protegidos 

por sor uno de los aspectos que se tratan en l a secci6n siguiente . 

2 .- REDISTRIBUCION DEL INGRESO 

2 01 Definici6n del prob l ema 

Cunndo se trata de inf erir acerca de l desarrollo econ6mico de u n 

pai s , gener a l mente se observa l a magnitud a l canzada por l a distribu-

ci6n del Ingroso Naciona l, entre e l volumen de poblaci6n en un ana -

dado . Este indic ador , conocido como Ingreso Percapita, se com~ara -

tanto con 61 rGgistr~Qo en ~pocas anteriores en un mismo pais , como 

con los que se han est8blecido paro otro s . 

De osta mnnera , s e ll ega a doterminar la dinamica experiment ada 

pOI' l a econoill i a nacional , al illismo tiempo que , se aprecia la brocha 

quo media entre paises , ubic1ndolos cn etepas de desarrol lo que se -

pucden c nlifica r de atrasadas , intermedi us y avanzadas . 
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Sin embargo, es te illetodo de apreciacion resulta ser muy s i mpl e y 

hasta cierto punto inconveniente, ya que no es valido para inferir sobre 

asp ect os m~s profundos que se encuentr an ligaa os a l a s es tructuras socio­

econ6micas de los pui ses . 

La p ob1 2ci6n de un pai s , est6 formada por diferentes es tr a tos con 

diversas caracteri sticas que determinan su participeci6n en la renta ge ­

nerada . Dicha s c a r acteristic a s, a su vez , se encuontra n Gs trechamente -

as oci adas a l ni vel de desarroll o a lcanz ado , tant 0 en el orden politico t -· 

COIDO On el soci a l y en 8 1 econ6rnic o ; de tal mEner,," que , modificaciones -

en estos 6rdenes , gen eran modif i c~cion8s en aquellas , l as que a su vez -

modific a n el g rado de participaci6n en l a renta necional . 

Es oportuno me ncionsr , quo l a ob tenci6n de datos consistentes en 

este sentido , r e viste con f recuencia enormes dificul tades derivadas de -

la ausencia de adecuados r egistros estadi sticos , en aquellos a spectos sus 

ceptibles de ser cuanti f icados . 

No obstante , en 1 0 que p reced e se trata de e stablecer algunos i n ­

dicador cs , que si bi o n no son suficientes para r e21izar un analisis com­

p l e t o de l e dis t ribuci6n del i ng r eso en El Salvador , permitan por 10 me­

nos forma rse una idea del problena quo constituye e l objeto del pre sente 

examen . 
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CUADRO No.16 

COMPARACION DE ALGUNOS INDICADORES ECONOMICOS 

VARIACION % 
CON C E P T 0 

1961 1971 1961 - 1971 

INGRESO NACIONAL PERCAPITA ® 488 ® 651 33.4 

SECTOR AGROPECUARIO 
(% del PTB a precios de 1962) 31.5 26.4(+) -16~2 

P.E.A. DEL SECTOR AGROPECUA-
RIO (%) 60.3 46.7 -22.6 

I 
NOTAl Para el calculo de l a s cifras del Ingreso Nacional Perc~pita y del 

PTB del Sector Agropecuario se tuvo como base Revistas del Banco 
Central de Reserva; los datos de P.E.A. se tomnron de los Censos .. 
de Poblacion de 1961 y 1971 (Cifras preliminares) 

(+) Estimacion por medio de extrapalaci6n lineal. 

De acuerdo con las cifras que se presentan en el cuadro No.16, la 

parte de la renta nacional que te6ricamente correspondi6 a cada habitante 

en 1961, fue de ® 488, tomando en cuenta que, el ingreso nacional repre -

senta la surna de los ingresos (sin deducci6n de los impuestos di!'ectos) -

correspondientes a los factores de producci 6n surninistrados por los naci~ 

nales; al cual bastaria agregar algunas transferencias y restarle el in . 

greso por factores,no percibido por las unidades familiares y empresas --

priv~das sin fines de lucro, para obtener una medida del ingreso personal; 

se puede adoptar el ingreso percapita como representativo, aunque en for-

ma burda par su calidad de simple promedio, de la capacidad que en un de-

terminada ana tuvo cada una de los componentes de la poblaci6n, para obt~ 

ner los bienes y servicios neces nrios para su subsistencia. Sobre esta -

base resulta evidente que la cifra indicada no es suficiente para propor-

cionar un aceptable nivel de vida. 

Si observamos la cifra diez anos despues, tenemos que para 1971 ha 

bfa experiment ado un incremento absoluto de ® 163, 10 cual equivale a una 
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variaci6n porcentual del 33.4%; sin embargo, no se puede asegurar qu e la 

nueva situaci6n represente una mejora sustancial, puesto que a l mismo 

tiempo se han dado incrementos en los pre cios, 10 cual afecta el poder -

de adquisici6n de la nueva cantidad. 

En efecto, si se examina el indice general de precios al consumi­

dor obrero, de ba s e 1954, se tiene que en 1961 fue de 103.94 y en 1971 de 

114.31, 10 cual -representa un incremento aproximado del 10% en el perio-

do. 

Si bien este indice no es del todo representativo de l as variacio 

nes que en general han experimentado los precios, no puede negarse que -

nos proporciona una idea bnstante aproximada acerca de un hecho r eal que 

afecta el poder de compra de la poblaci6n y consecuentemente sus niveles 

de bienestar . 

Si ahora dirijimos nuestra atenci6n a la estructura productiva del 

pais, nos encontraremos que tal como se senala en el mismo cuadro , la p~ 

ticipaci6n del sector agropecuario es muy importante; de 10 cual no cabe 

la menor duda , puesto que nuestra economia es fundamentalmente agricola. 

En efecto la contribuci6n del Sector Agropecuario al PTB en 1961 y 1971 

fue de 31 . 5 y 26 . 4% respectivamente ; por otra parte la proporci6n de 

P.E. A. dedicada al sector fUe de 60 . 3 y 46 . 7% segUn los censos de pobla­

ci6n correspondientes a los anos mencionados . 

Llama fuertemente la atenci6n la s ensible modificaci6n que se re ­

gistra en la proporci6n de poblaci6n econ6micamente activa, pue s fe n6me ­

nos de este tipo solamente se observan cuando se operan transformaciones 

significativas en l a estructura productiva de un pais; por ejemplo , un -

acontuado proceso de industrializaci6n capaz de absorber la mana de obra 



76 

excedente en el sector agricola; 10 cua1 no es el caso de El Salva dor . -

La exp1icaci6n m~s aceptab1e de este fenomeno es posib1emente e1 hecho -

de que las cifras de l Censo de 1971, tienen caracter preliminar; de a11 i 

que cuando se rea1ioen los ajustes respectivos a dichas cifras, segura -

mente se podra apreciar mas c1aramente 1a verdadera situaci6n. 

No obstante, 10 que interesa en este caso destacar es, que la im-

portancia relativa del sector agropecu 2rio en los dos rubros examinados 

sigue siendo muy notable, 10 que permite formular dos proposiciones: a ) 

que la renta nacional tiende a concentrarse con mayor intensidad en el -

grupo de poblaci6n vinculada con la agricultura; b) que como consecuencia 

de 10 anterior , a dicha poblaci6n deberian corresponder promedios de in-

greso superiores a l os que se hQn senalado en el cuadro No .1 6. 

Para establecer la validez de ostas proposiciones, examinemos e1 

cuadro No .17 que nos muestra algUn aspecto de 1a si t uaci6n real que pre-

va1ece en e1 sector agro pecuario, de acuerdo con e1 Censo de 1971. 

CUADRO No . 17 

ESTRUCTURA DE LAS EXPLOTACIONES AGRICOLAS 1971 

CON C E P T 0 ~ No_ •. d~ Exp10ta- % Superfic ie tra- % 
c~ones bajada (Ha.) 

100 y m~s hectareas 1 . 961 0 . 07 568 . 981 38 . 9 
TOTAL EXPLOTACIONES 272 . 432 100.0 1,463 . 859 10000!. 

FUENTE: Tercer Censo Agropecuario 1971. 

Si adoptamos conforme a l as cifras del cuadro, que cada exp10taci~n 

agricola corresponde a un propietario, 10 cual no esta 1ejos de ser real 

puesto que en 1a rea1idad se observa que 1a existencia de cooperativas -

para 1a explotaci6n de grandes superficies de tierra es nula y por el --

contrario, si es frecuente que un solo propietario posea m~s de una ex -
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plotaci6n de superficie considerable 9 advertiremos que menos del l% "de -

los propietarios explotan aproximadamente el 40% de la tierra disponible 

p~ra cultivos . Como consecuencia de ello, los ingresos provenientes de 

la tierra se concentran en una parte muy renucida de la poblaci6n vincu­

lada con 01 sector agropecu2rio; 10 cual pone de manifiesto una importa~ 

te desviaci6n del indice de ingreso percapita calculado como simple pro­

medio entre l a poblaci6n total; y por 10 tanto, demuestra la falsedad de 

l as proposiciones anteriores, puesto que de ella se puede deducir que el 

alto volumen de poblaci6n concentrado en la agricultura alcanza ingresos 

percapita muy inferiores a dicho promedio. 

A los efectos de examinar el mayor numero de datos que nos propo~ 

cionen una idea suficientemente clara de la situaci6n distributiva de la 

renta, fijemos ahora la atenci6n en 10 siguiente: de los registros esta­

disticos rel at ivos a l impuesto sobre la renta y el capital,M se despren­

de que para el ano 1971 el 28 . 7% de la renta imponible correspondi6 a1 -

1 . 84% de los contribuyentes; y por otra parte , el 33 . 4% del capital imp~ 

nible, correspondia al 2 . 5% del total de contribuyentes . 

El examen realizado de los dilerentes aspectos del problema , pro­

porciona a lgunos elementos de juicio suficientcs co mo para plantear en -

este momento una aseveraci6n : 1a distribuci6n del ingreso en El Salva -

dor, constituye uno de los problemas mas fundamentales, que impiden a la 

mayoria de sus habitantes , participar en mayor grado de los beneficios -

del crecimiento econ6mico . Al mismo tiempo , no permito que dicho creci­

miento se manifieste en forma m~s acelerada, puosto que el poder adquisi 

tivo de un a lto porcentaje de los consumidores es tan bajo, que obstacu­

liza el amplio desarrollo del mercado nacional. 

u Anuario Demogr3fico Volumen IV , 1971 , Direcci6n General de Est . yCens . 
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Definido el problema, cabe preguntarse: cuales deb en ser entonces 

las medidas que se deben aplicar para propiciar su soluci6n? 

Indudablemente dichas medidas constituyen una gama de acciones 

que se manifi e stan tanto en el campo social como en el econ6mico y qu e -

necesariamente requieren una decisi6n polftica. 

Al primero de los campos, corresponderian todas aquellas cuyos ob 

jetivos son los de m8jorar Ins condiciones de educaci6n, de salud y de -

vivienda. 

En el segundo, tendrfamos las que tiendan a elevar el nivel de 0 -

cupaci6n y a comb a tir el subempleo y desempleo. 

Finalmente, podri amos citar aquellas que tiendan a re6~lar la te-

nencia de In tierra y de sus formas de explotaci6n, 10 cual implica una 

acci6n que se manifiesta en ambos campos. 

Alguna s de estGS acciones han sido puestas en practica desde hnce 

algUn tiempo , a trav~s de diversos instrumentos redistributivos entre lOG 

que puede senalarse el regimen del Seguro Social; sin embargo, no a dmite 

dude el hecho de que, a pesar de sus aplicaciones, la distribuci6n del -

ingreso sigue siendo un gr ave problema en El Salvador. 

Tal hecho nos obliga a enjuiciar, de acuerdo con la nnturnleza del 

tema de este trabajo, la participaci6n del Seguro Social en la redistri -

buci6n del ingreso nacional. 

2.2 El Seguro Social en El Salvador como instrumento de redistri­
buci6n. 

La solidaridad financiera que existo entre los diferentes 

grupos de trabajadores protegidos, constituye la base de la -

ncci6n redistributiva del Seguro Social. En efecto , el segu-
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ro es un ente que nctua en forma directa sobre dos aspectos -

importantes de la redistribuci6n: uno 10 constituye l a perceR 

ci6n de los aportes de los diferentes sectores que contribu -

yen a su financi emiento; el otro es , el otorgamiento de l as -

prestaciones originadas par las contingencias cubiertas. 

Por 10 tanto , para establecer el efecto redistributivo 

que opera a trnv~s del seguro, se precisa de una comparaci6n 

entre el valor de los aportes que realizan los aseguradas y -

el de los beneficios que r eciben. Pero ademas, como al fina~ 

ciamiento del r~gimen contribuyen e l sector patronal y e l Es­

tado, conviene analizar las repercusiones que dichas contribu 

ciones tienen sobre el conjunto de personas no cubiertas por 

el Segura . 

El an~lisis asi realizado, podria ser conducente a una -­

conclusi6n sobre la importancia y eficacia de l a r edistribu -

ci6n del ingreso a trav~s del Seguro Social . 

2 . 2 . 1 Aspectos financieros 

La protecci6n del Seguro Social en El Salvador , comprende 

dos regimenes que se administran en forma independiente bajo 

la responsabilidad de una sola instituci6n, el Instituto Sal­

vadorefio del Seguro Social . Estos son: e l R~gimen de Enferme 

dad- Maternidad y Riesgos Profesionales, vigente desde 1954; y 

el de Invalidez, Vejez y Muerte, que comenz6 a funcionar en 

Ambos se encuentran cont enidos en la Ley del Seguro, pero 

cada uno posee su propio reglamento de aplicaci6n; ello se de 
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riva del heche de que, el Art . 25 de dicha ley senala en su 

inciso final que "los recursos de cada programa se destinaran 

exclusivamente a los fines establecidos en dicho programa co~ 

forme a la ley y a los reg~amentos y se distribuiran en la 

forma prescri ta por ellos" . 

Es conveniente senalar , que el analisis que se intenta 

llevar a cabo se referira exclusivamente al Regimen de Enfer-

medad, l'vlaternidad y Ri csgos Profesionales. Ello, porque c l -

presente estudio s e orienta hacia los aspectos demografico. -

econ6micos de este regimen. 

La s prestaciones que se otorgan , estan constitufdas por : 

servicios medicos y qUirurgicos; farmaceuticos; odonto16gicos . 

hospit a larios y de laboratorio ; aparatos de pr6tesis y ortop~ 

dia; ademas , cuando la enfe rmedad produce una incapacidad teg 

poral para el trabaje, se concede un subsidio en dinero , en -

la forma y cuantia que senala el Reglamento de Aplicaci6n. 

Asimismo, 01 asegurado 0 sus depend i entes tienen derecho a 

pensioncs , y la asegurada, a protecoi6n en caso de maternidad. 
7 

beneficio que se extiende a la esposa 0 companera de vid a del 

asegurado . 

Los beneficios senalados, se otorgan previo cumplimiento 

de l os requisitos exigidos por las disposiciones legales y en 

l as condi ciones que estab l ecen l as mismas . 

2 . 2 . 1 . 2 Recursos 

Los r ecursos con que cuenta e l Instituto para el otorga -
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miento de los beneficios , tienen como fuente principal l as co-

tizacionos de trabajadores, patronos y Estado; pero pueden ser 

incrementados por las rentas, utilidndes e inter e ses provenien-

tes d e la inversi6n de sus reservas tecnicas; ns i como por 0 -

tros ingres os de menor import ancia , como son las multas p or i~ 

fracci6n a las disposiciones legales y reglament arias , subsi -

dios y bienes adquiridos a titul o de herencia, etc . 

La tasa global de cotizaciones establecica parc la etapa 

inicial del regimen es del 10% del salario co~izable; dicha -

proporci6n no ha sufrido modificaci6n desde la vigencia de l -

sistema; sin embargo , se hizo necesario alterar la estructura 

tripartita inicial de l as contribuciones obrero- patronales y 

estatal , a fin de agilizar l a ob tenci6n de los recursos para 

el sana desarrollo financiero del r~gimen . 

Dicha modificacion , que entr6 en vlgencla a partlr de 19 69: 

fue como sigue : 

% del s a lario coti zable 
SEc 'rOR 

ESTADO 
TRABAJADORES 
PATRONOS 
TASA GLOBAL 

Hasta 1968 A partir de 1969 

2 . 50 
2 . 50 
5 . 00 

10 . 00 

1. 25 
2 . 50 
6c25 

10 . 00 

Es oportuno , traer a cuenta algunas consideraciones respe£ 

to al caracter y In naturaleza econ6mica de las cotizaciones; 

examen que se fundament a en el contenido de un documento pre-

sentado , recientemente , por la Divisi6n de Segurid a d Social -

de l a OEA , a la consideraci6n de la III ·Conferencia Interame-

ricann sobre Tributaci6n. 2! 

.lJ "El finnnci amiento do la seguridad social , su r e laci6n con In redis ­
tribuci6n de ingresos y con In politica de impuestos en In Regi6n -­
Americana" O. E. A., UP/Ser H. / VII. 93 . 
Documento prep£rado por el Lie . Jorge Brenes . 
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En el regimen de Seguro Social Salvadoreno, l e s cotizaci£ 

nes a cargo de los trabajadores tienen alguna semejanza con la 

tributaci6n directa , pues constituyen descuentos obligatorios 

sobre sus ingrcsos; por 10 tanto podrian considerarse como una 

especie de impuesto de tipo proporcional en e l que no cabe la 

posibilidad de ser transferido a terccras personas; pero a di~ 

ferencia del impuesto propiamente dicho , t i enen un destino con 

creta . 

Las contribuciones patronales, se pueden cons i derar como 

parte integrante del sal ar i o ; sin embargo , existe la posibili­

dad de que recaigan sabre las mismas remuneraciones del traba­

jador, al no experimentar estas ultimas aumentos sensibles a 

causa de la carga que representa para las empresas, el aporte 

de la seguridad social . 

Por otra parte, la contr i buci 6n patronal puede ser trans­

ferida a los consumidores de los bienes y servicios . No cabe 

la posibilidad de que en el momento actual, dichas contribuci£ 

nes esten afectando los beneficios de los empresarios en El 

Salvador ; 10 que si es irrefutable, es el hecho de que sean a ­

gregadas a los precios, por 10 que pueden ser consideradas co­

mo una especie de impuesto indirecto pagado por los consumido-

res . 

Respecto a la cotizaci6n del Estpdo , por e1 hecho de te -

ner como fuente los ingresos tributarios, no cabe duda que cons 

tituyen impuestos directos que gravan a las p~sonas y socieda 

des , a la vez que impuestos indirectos que generan una eleva ' 
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ci6n de los precios de los bienes y servicios . 

2 . 2 . 1.3 Esquema de financiamiento 

T~cnicamente el financiamiento del r~gimen se rige por dos 

m~todos que se combinan, a los efectos de establecer una sola 

estructura modelo de costos; tales metodos son: 

a) "Reparto anual simple", que se aplica al financiamiento de 

las prestaciones medico- hospitalarias, pecuniarias (subsi -

dios y auxilios de sepelio) , en especie y los gastos de ad­

ministraci6n. Consistc en nivelar anualmente (sin atender 

a la edad, antiguedad y ~poca de afiliaci6n de los asegura­

dos) los ingresos recibidos en concepto de cotizaciones , -

con los gastos correspondientes al ejercicio . 

En este sistema no se forman reservas t~cnicas, sino reser­

vas para emergencias, de moderada magnitud e 

b) "Reparto de Capitales de cobertura", se aplica a las pensi£ 

nes derivadas de riesgos profesionales . En este sistema, -

las cotizaciones percibidas , m~s la rentabilidad de las re­

servas tecnicas acumuladas, cubren los egresos corrientes 

del ejercicio anual , constituyendo ademas las reservas ma­

tem~ticas de los beneficios concedidos en dicho ejercicio. 

Por 10 tanto, la formaci6n de reservas en este sistema es 

de importante magnitud e 

Conviene recalcar que no existen cotizaciones separadas , -

pues la tasa global del 10% del salario cotizable es In ba-

se de recursos en los dos sistemas financieros senaladoso 
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El mode l o de co stos que se e stab l ec i6 en l a etapa inicial -

conforme los sistemas descritos , ha sufrido una modifica .. ~ 

ci6n estructural que bien val e la pena examinar, aunque sea 

sol o en forma muy supe r ficial . 

CUADRO No . 18 

COMPARAC ION DEL ESQ,UEMA I NICIAL CON LA SITUACION ACTUAL DE COSTOS 
EN PORCENT~JES DEL SALARIO COTIZABLE 

COMPONENTES 
Esquema Inio. ' Ario 1 971 Variaci6n ~ 
% s a lario Cot. '% Salar . Cot. Absoluta % 

Pres t a ci ones Med icas Hos p . 3 . 38 5 . 84 + 2 . 46 +72 . 8 
Presta ci one s Pe cuni ari a s 3 . 84 1. 41 - 2 . 43 - 63 . 3 
Pre st ac i ones en Especie 0 . 07 0 . 08 + 0.01 +14 . 3 
Gastos de Admi nistra ci6n 1. 20 1.00 - 0 . 20 - 16 . 7 
Reserva de Emergencia 0 . 50 0 . 31 - 0 .19 - 38.0 
Reserva p[1ra Infraestruc t. 1. 01 1.29 + 0 . 28 +27.7 

T o T AL ! 10 000 9 . 93 - 0 . 07 -0. 07 

FUENTE,' Infor!l1e sobre Analisis Actuarial del ISSS , 1955; Dr. Peter Thu­
lIen, OIT; Boletines Estadfsticos del ISSS . 

I , 

I 

, , 

Es preciso t ene r presente, que las hip6tesis del calculo financi~ 

ro- actu ari al, intro ducen una apreciaci6n muy particular resp ecto a los -

costos del sistema, en raz6n de que se trn ta de de t erminar los r e cursos 

neces a rios para brinda r protecci6n a un c ontingente demografico , cuya s 

c a r a cteristicas pueden experimentar vari nciones en e l tiempo ; a dem~s de 

que , se h a c e necesa rio disponer las rel a ciones d e cost os en forma que -

permita preye r l os efectos de l a s v a r iaciones en l o s precios , sin que se 

a fecte la e cuaci6n de equilibrio entre l os ingresos y egr e sos del r~gi -

men . 

A tal efecto, se r ecurre a los conceptos de "costos por asegura-

do- ano" ; e l cual se obtiene dividiendo el tota l de egresos do un e jerci-

cio, por e l numer a medi o de personas protog idas p or der echo propio duran 

te el mismo; es de cir: 
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J c ost.Q absoluto 
'f, o. de asegurados direc t os 

El otro indice de costos de gran i mportancia es el "c os to en fun-

ci6n del sal ario cot i zabl e ll • Se tr n ta de la r e l Dc i6n entr e e l total de 

egresos por prestnciones y gas tos de administraci6n y 01 monto medio a -

nual de sal arios , ambo s elementos referidos a un e jercicio a nual; r e l a -

ci6n que se puede expr esar de l a manera siguiente: 

c osto absoluto X 100 
monto medlo anuaI de salarlos 

Hechas estas aclaraciones, fij emo s l a atenci6n en 01 cu a dro No .18 , 

que nos muestra obviamente la modificaci6n estructur a l de los costos en 

porcentajes del salario cotizable . En efecto , el es tudio fina nci ero-ac-

tuarial para el es t ablecimi ento del regimen formu16 una hip6tesis de e -

quilibrio entr e 01 costo de l a s pres t ac i ones medicas y e l d e l as presta-

ciones pecuni arias ; s in embar go , l a r ealida d ha demostrado que l a s pre~ 

taci ones med icas han venido increme ntando su i mportancia rela tive en 01 

cost o , a expensas de l as pecuniarias , puesto que l a s v a riacione s en los 

dem~s rubros n o son de consideraci6n ; de tal manera que , para 1971 dichas 

prestaciones hab i an aumentado su i mportancia en un 72.8%, r Lprosentando 

e l 5 . B4% d e l salario cotizable ; 10 qu e significa , qu e e n l a actualidad 

absorben mas de l 50% de l os recursos financieros disponibles. 

Esta t endencia puede ser objeto de varias c ons ideraciones , tal e s 

como : una mayor c onc i encia del asegurado r espoct o a sus dere chos; una -

mayor preocupacibn del mismo por los cuidados de l a salud ; inmo~ilidad 

de los Ifmit e s salariales de cotizaci6n, quo per mi ten una influenci a de l 

a lza en el nivc l general de precios; es decir, que a un alza en los pre -

cios, debe corre sponder una v r ria ci6n proporcional en e l nivel gener a l -

de salarios de los tra bajadore s, 10 cua l d obe repercutir en el monto de 
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salarios cotizables; sin embargo , al permanecer estaticos los Ifmite s 

del salario cotizable, dicho efecto no se manifiesta en la base de coti ­

zaci6n, mientr a s que sf es muy sensible en el costo de medicamentos , equ~ 

pos y otros materiales de uso en las prestaciones; 10 mismo que e n los· 

salarios del personal. 

Otra de l a s causas de la elevaci6n del costo, seguramente la co~ 

tituyen los abusos en el dere cho a prestaciones, 0 sea la consulta des -

medida y la exigencia de incapacida des fingiendo malestares; esto, sin -

luga r a dudas, es un reflejo de l a falta de educaci6n del asegurado res­

pecto a los beneficios de la seguridad socia l. Se puede citar adernas 1 -

e l fraude, el cual en los ultimos anos ha tornado gran importancia; ~ste 

se encuentra configurado por la simulacion de la oondici6n de asegurad0 1 

cuando se trata de obtener alguna prestaci6n de valor e levado. 

Otro elernento muy importante a tomar en cuenta en el alza, es el 

progreso de la ciencia medica, 10 cual genera mayores inversiones, t an­

to en equipo como en l a capacitacion del personal m~dico y para-rn~dico . 

Finalmente d ebe citarse, la evoluci6n d e las c a racterfsticas de -

la poblaci6n cubi erta, sobre to do si se toma en cuenta que en los ulti­

mos anos se han incorporado rnunicipios en los cuales l as condiciones s~ 

nitarias perrniten l a existencia de altos fndices de morbilidad en sus -

poblaciones . 

No c abe duda pues, que la gesti6n del regimen requiere un esfueE 

zo conjunto de patronos, tr a baj a dores y autoridades responsables, a fin 

de evitar desequilibrios financieros; a t a l efecto, la ley contempla -­

que, en f orma peri6dica se deberan realizar revisione s actuariales que -

sugieran l as mGdidas a tomar pa r a la buena rnarcha del sistema . 
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De 1 0 que se trata es de evitar ll egar a una situaci6n que ponga 

en peligro e l modelo de finnnciamiento sobre el cual se basan actualme~ 

te las prcstaciones, puesto que su inoperancia implicaria un repl antea­

miento de h i p6tesis financieras , l as cu a l es estableceri2n l a imposici6n 

de tasas de cotizaci6n mts elevadas . 

A fin de intentar predicciones , se presenta gr~ficamente l as pro­

y~ cciones d e los alcances de l os costos , de mantenerse l as condiciones -­

examinadas . 

Seg6n 86 puede apreciar en e l g r af ico No . 3, e l costo de l as pr8s ­

taciones medicas esta creciendo a v e l ocidad tal que se igua l a ri a a l os -

ingresos por cotizaciones obrero- patronales a l rededor de l ano 1976 , mie~ 

tras que sus efec t os en e l c osto total de l as prestacionee har i an que -

estas se i gua l aran con dichos ingresos apr oxi madamente por e l ana 1 975 . 

2 . 2 . 2 . El cfeeto redistributivo 

Determi nar con gran precisi6n e l efecto redistributiv~ que opera 

a t r aves de un regimen de segur o social, es una tarea que prosenta gran­

des dificultades . 

Tales dificultades no radican , qu i zas, en 13 falta de un metodo 

que se adapte a l logro de tal obje tivo, sino mas b i en , en 1 8 escasez de 

las multiples informaciones que se requieren . 

Los datos estadisticos con que se puede contar , so encuentran por 

10 general, orientados a suministrar las bases para establecer l a efi -

ciencia de lo s sistemas financieros , fundamentalmente a traves do tecni 

cas actuarial es; l as qu e basan sus observaciones en valores probabili s ­

tieos, que n a turalmento constituyen medidas de l a s freeuencias r esultan 

tes en grandes conjuntos . 
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De ahi que para el calculo actuarial, no interesa cuantas vecas 

determinada persona har~ uso de las prestaciones que otorga un r6gimen, 

o cuantas personas no haran uso de elIas; por el contrnrio, a los fines 

de un estudio de la redistribuci6n del ingreso en un regimen de seguro 

social , intoresa este tipo de informacion, para poder establecer una --

comparaci6n entre el valor de las aportaciones que realizan determinados 

grupos de inereso y 01 valor de las prestaciones que reciben los mismos , 

10 cual mostrarfa el saldo que constituye el efecto redistributivo de -

la parte de la renta nacional que entra en los canales de redistribuci6n 

del Seguro . 

A pesar de las limitaciones que se derivan de las consideraciones 

anteriores, se tratara de demostrar el mecanismo de redistribuci6n que 

se lleva a cabo en el Seguro de Enfermedad-Maternidad y Riesgos Profesio 

nales, en las condiciones actuales que opera en El Salvador . 

Para tal objeto , se ha uistribuido la poblaci6n cotizante en dife 

rentes escalas de salario cotizable, a partir de los registros de cuante 

individual de los meses de marzo a mayo de 1972 . La demostraci6n adopta 

como hipotesis, que todos los asegurados en 1972 hicieron uso de las - --

prestaciones en forma uniforme , de tal manera que se asume que el costo 

de las prestaciones otorgadas tuvo el mismo valor para todos los casos, 

con 10 cual se logra obtener el valor total de las prestaciones otorga-

das a cada grupo de salarios, multiplicando el costo medio por nsegura -

do-ano, por el numero de asegurados que corresponde a cada grupo . 

Por otra parte, con los datos de cuenta individual d e los meses _. 

senalados, se estimo el monto medio anual de salarios de cada grupo , al 

cual se aplic6 la tasa de cotizaci6n obrero-patronal~obteniendose el a -

l/ ~ No se toma la pnrte contributiva uel Est a do, debido a las frecuentes 
fluctuaciones que se observan en estos aportes . 
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porte anual en cada escala. 

Seguidamente , se procedi6 a establecer los montos medios anuales 

de salario modificados por el efecto redistributivo, p ara 10 cual se -­

compar6 previamente la cantidad aportada al Seguro en concepto de coti ­

zaciones con l a pagada por ~ste en concepto de prestaciones, en cada e~ 

ca la; e l saldo positiv~ 0 negativo resultante, se aplic6 al correspon -

diente nivel de salarios . 

Con l as cifras obteni das se construyeron curvas de Lorenz a fin 

de presentar objetivamente la distribuci6n de los salarios antes y des ­

pues del ef 8cto redistributiv~; al mismo tiempo se calculeron i ndicesde 

desigua~dad y coeficientes de concentraci6n de Gini , para las dos situ~ 

ciones . Los referidos calculos pueden ser consultados en los anexos 25 

y 26 . 

Como se ha dicho anteriormente , el metodo adolece de grandes li­

mitac i ones , pu osto que en la realidad no todos los cotizantes hacen uso 

de las prestaciones del s eguro, y aquel l os que 10 hacen , no reciben exac 

tamente el mismo volumen de prestaciones J sin embargo , como herramienta 

para demostrar el mecanismo redistribut ivo , se considera que tiene a lgu­

na validez . 

El examen de los resul ta dos obtenidos, permite deducir que l os -

salarios cotizables de la poblaci6n cubierta por e l regimen, presentan , 

segun l as curvas de Lorenz, cierto grado de concentraci6n ; sin embargo , 

el area de concentraci6n no es muy extensa debido , sin lugar a dudas, a 

l a existencia de topes salariales de cotizaci6n; es decir , que en esta 

observaci6n no se puede apreciar los nive l es de salarios reales , los que 

podrian determinnr un area mas amplia de concentraci6n . 
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Por otra parte , la exclusi6n del regimen de los trabajadore s que 

se inician en la actividad econ6mica devengando salarios superiores al 

limite de cotizaci6n, es quiz~ el factor mas determinante de la baja -­

concentraci6n; asimismo , la estrechez de los limites de s a larios co tiz£ 

ble (para el periodo en observaci6n regian como minimo $ 60 y como maxi 

mo ® 500), es otro factor determinante de esta situaci6n. 

En estas condiciones, el efecto redistributivo segUn se puede a ­

preciar en el grefico No . 4 , no es muy sensible . En efecto, la curva de 

salarios brutos, una vez ef e ctuada la redistribuci6n se desplaza hacia 

l a diagonal de equidistribuci6n, pero su desplazamiento es muy leve . -­

Por esta raz6n los valores del indice de desigualdad y de concentra ci6n 

de Gini Gxperimentan modific8ciones no muy sensib l es ; asi , antes de la 

redistribuci6n dichos indices tienen valores de 0 . 27 ; y 0 . 36 , respectiv~ 

mente , los que se tra nsforma en 0 . 24 y 0 . 33, una vez efectuada la redis 

tribucion. 

La demos l. raci6n realizada corresponde a un efecto redistribu tivo 

entre categorias de asegurados de alto y bajo nivel de ingreso; es de ­

cir , en sentido vertical ; p ero ademas , efectos similares se obtie nen en 

sentido horizontal , entre poblaci6n activa y poblaci6n pasiva ( caso d e 

pensionados por invalidez total y permanente) ; entre zonas desarrolla -

das y menos desarrolladas; entre sectores econ6micos y entre sectores -

industrial e s en la Rama de Riesgos Profesionales . 

La s condiciones de otorgamiento de las prestaci ones , ponen de m~ 

nifiesto el punt a en el que el efecto redistributivo adqui ere su mayor 

import ancia . Asi , cuando las pre staciones son otorgada s sin e t e nder al 

salario cotizable del asegurado , dicho efecto es mayor; por el contra -

rio , cuando se conceden presta ciones en forma proporcional al s a l a rio , 
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el efecto es menos importante. 

En El Salvador el regimen de prestaciones combina las dos formas , 

ya que l as prestaciones medicas y en espec ie, 10 mismo que los auxi lios 

de sepelio se otorgan por i gua l a todos los derechohabientes; es decir, 

sin tomar en cuenta sus aportaciones al seguro; Y11as prcstac iones en -

dinero (subsidios y pensionea) , se conceden en forma proporcional a l sa­

l ario medio cotizado en un determinado perfodo . 

En p~ginas anteriores se ha hecho referencia a que la tendencia -

del costo de las prestaciones indica una mayor importancia relativa de -

l as prcstaciones medicas, 10 que desde el punta de vista redistributivo 

resulta beneficioso; sin embargo , si es ta situaci6n no es el resultado -

de una me jora en l a calidad de las prestaciones, el efecto se anularia 

en gran parte . 

No es arriesgado af irmar que , el efccto positiv~ de la redistribu 

ci6n , radica en el hecho de que de acuerdo con el anexo No . 25 , m~s del -

60% de los cotizantes devengan salarios inferiores a $ 200 mensuales; 1 0 

que permite dada la densidad media familiar del pais, (aproximadamente 5 

personas por grupo familiar) suponer que las condiciones alimenticias y 

de alojamiento de estos grupos son desfavorables al mantenimiento de -­

aceptables condiciones de salud ; de ahf que sean estos, los que menos a­

portes realicen y mas beneficios perciban , como resultado de l as eleva -

das frecuencias de prestaciones que generan . 

Por otra parte , los grupos de mayores ingresos por razones inver­

sas a las senaladas anteriormente , poseen indices de prestaciones muy ba 

jos e 
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2 . 2 . 3 Factores limitantes del efecto redistributiv~ 

Una de las aspiraciones de la s eguridad social e s, proporcion;, r 

niveles de bienestar econ6mico y social a todos los habitantes de un - -

pais . Mecanismos como e1 de la redistribuci6n que se efectua a traves 

de ella, pueden sar un elemento estrategico a tomar en cuenta on la pl~ 

nifica ci6n nr' cional; sin embargo , parece ser que en El Salvador no se 

Ie ha dado gran importancia al desarroil o del regimen de seguridad so -

cial . 

Este hech 0 tiene gran incidencia en el acentuamiento de los f ac ­

tores que limitan el efecto redistributivo, volviendolo hasta cierto - ­

punto negativ~ , cuando este se somete a un analisis macroecon6mico . Des 

de este punta de vista se analizan l os siguientes factores . 

2 . 2 . 3 . 1 Campo de Aplicaci6n 

El aporte rea lizado por los patronos al financiamiento del s egu­

ro , constituye practicamente , un aumento al fonda de salarios de l a 

fu erza l a boral protegida por el regimen ; dicho incremento pasa a formar 

parte del sal ario indivi dual , e n la medida que cada trabajador haga uso 

de las pre staciones . Se deduce por 10 tanto , que en 1a demostraci6n -­

del mec a nismo redistribuidor , que se realizara anteriormente, s e encuen 

tra implicita la r edistribuci6n que se produce a traves de los aportes 

patronales . 

No cabe duda que ta l es aportes son considerados como costos de -

producci6n y por 10 tanto , tras~os u los precios de los bienes y ser­

vicios ; al operarse esta transferenc ia , result 2 que en una f o rma indi -

recta 1a ma sa consumidora se convierte en contribuyente al regimen de l 
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Seguro Social . Tomando en cuenta que en los momentos actuales e+ cam­

po de nplicac i6n del reg im e n solamonte cubre una proporci6n reducida -

de la poblaci6n salvadorana (4 . 4% on 1972), resulta evidente , que por 

esta raz6n e l efecto redistributivo de las cotizac iones patronales se 

vuelve negE'.tivo, ya que se produce una situaci6n en la cual un gran nu 

mero de ~ersonas, por 10 general de bojos ingresos, e st~n participando 

en el financiamiento de los benoficios de unos pocos . 

El grado en que dicha par t icipaci6n [!fecta los ingresos de los 

consumidores , se encuentra condicionado a l a s estructuras de consumo ; -

es decir , quo aquellos grupos , cuyos gastos en los bienes y servicios -

derivados de las empresas cubiertas tienen una mayor importancia rela­

tiva , indudablemente que Gst~n pa rticipando en mayor grado al financi~ 

miento del regimen. Evidentemente , estos grupos se encuentran concen­

trados en l as zonas urbanas . 

Se deduce asimismo , que los estratos de ingresos elevados cuyo 

consumo est~ en gran medida orientado hacia los bienes importados , tie 

nen una participaci6n muy baja en dicho financiamiento . 

Por otra parte , en este mecanismo indirecto de contribuci6n se -

puede senalar un efecto regresivo , yc que si se r olacionara l a parte de 

los precics ci.cstinada a las cotizaciones con el nivel de ingreso de los 

diferontes estratos de cons~idores , se tendria que en aquellos cuyos -

ingresos son bajos, l a relElCi6n adqui ere mayor importancia . 

Hay pues , en el roducido campo do cobertura del regimen, una se 

ria limitaci6n a la participaci6n que puede tener el Seguro Social de -

El Salva~or , en el mecanismo r edistribuidor de la renta nacional . 
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2 . 2.3.2 . Lfmi tes de cotizaci6n 

D~sde su inicio, hasta e l 30 de marzo de 1973, e l r~gimon del s~ 

guro social habia venido recaudando las cotizaciones de los sectores -

contribuyentes, sobre l a base de salarios mensuales cotizablea, cuyos 

limites segUn e l r eglamento para su aplicac i6n, se fijaban en ® 60 co­

mo minimo y ® 500 como maximo. A partir del 31 de marzo, dichos limi ­

t es expe rimentan una modificaci6n , trasladandose e1 minimo a ® 85 y el 

m~ximo a ® 700. 

Si bien desde e 1 punta de vista del financiamiento, la modifica­

ci6n sena1ada adqui ere importancia, no puede decirse 10 mismo de sus re 

percusiones en e1 efecto redistributivo del ingreso , ya que la persis ­

tencia de un limite maximo de cotizaci6n , da luga r a que el caracter -

proporcional que se pretende dar a las cotizaciones, se vue1va rogresi 

yo . 

Para ac1arar esta proposici6n, se examinara como ejomp10 un ca­

so que se presenta con frecuencia . 

De acuerdo con las disposfuiones reglamentarias, todo aque1 tra 

bajador que en determinada epoca qued6 sujeto al regimen por devengar 

un salario inferi or 0 igua1 a l limite maximo establecido , continua cu­

bierto , aun cuando su salario sobrepase e1 limi te mp-ximo de cotizaci6n , 

pero sus aportes los hace sobre la base del limite maximo . 

Conviene recordar, que la tasa de cotizaci6n correspond i ente a1 

trabajador es del 2 .5% del salario cotizable; si dicha tasa se aplica 

a un sa1ario mensual maximo de ® 700, en el supuesto de que 6ste es e l 

salario realmente devengado por e1 trabajador, tendriamos una cotiza -

ci6n por valor de ® 17.50; si en una epoca posterior e1 sa1ario del --
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trabajador experimenta un aumento hasta ® 900, la cotizaci6n que efec ­

tuaria seria, los mismos ~f 17 . 50, por efecto del limite cotizable . Si 

relacionamos esta cotizaci6n con el salario aumentado, tendriamos que 

esta representa el 1.94%; es decir, un valor inferior al 2. 5% que esta 

blece el reglamento, 10 cual pone en evidencia la tra nsformaci6n del -

caracter proporcional con que fueron creadas las cotizaciones, hacia un 

caracter de tipo regresivo . 

Por otra parte , l a fijaci6n del l imite maximo , no permite la in­

corporaci6n de aquellos trabajedores cuyos sal arios mensuales al ini 

ciarse en le. activi dad productiva , exceden el limite maximo senalado , 

con 10 cual se propicia la formaci6n de grupos de trabajador~ s de ingr~ 

sos elevados , que no participan en el financiamiento del regimen y por 

10 tanto , sus ingresos no son afectados por el efecto redistributivo -

que aqui se analiza. 

Cabe entonces senalar , que en estas condiciones , el efecto redis 

tributivo nuevamente actua en forma negativa , ya que se impone 81 sos ~ 

tenimiento del r6gimen a unos pocos trabajadores de ingresos medianos , 

cuando el verdadero objetivo del proceso redistributivo es , trasladar 

parte del exceso de poder adquisitivo de ciertos grupos econ6micamente 

fuertes hacia aquellos econ6micamente debiles . 

2. 2. 3. 3. Estructura tributaria 

Las contribuciones que realiza el Est2do al financiamiento del -

regimen, tienen su fuente en los ingresos fiscales . Tales ingresos -­

provienen de la poblaci6n tanto asegurada como no asegurada, a trav~s 

de impuestos de tipo indirecto como de tipo directo . 
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Al efectuar un examen de l a estructur a tributaria en El Salvc dor 

se advierte que e l si s tema tributari o es altamente r egresivo, ya que 

por ejemplo en e l ano 1971 los impuestos indirec tos r epr esenta r on e l -

75.3% del total de ingresos corrientes perci bi dos por el Est r do , 1 0 -­

cual indica que la coti zaci6n es t atal tiene parecidns caractcristicas a 

la patronal , puesto qu e ambas proceden en gran medida de l os c onsumido­

res de bienes y servi c i os . 

NU8vament e e l caracter de l a cotizaci6n origina un efccto nega­

tivo de la redistribucion por dos razones fundamentales; l a estrechez 

del campo de aplic aci6n del regimen y l a menor participaci6n de l os gr£ 

pas de e l evados ingresos en su financiamiento. 
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CAPITULO V 

LA SALUD Y EL RENDIMIENTO DE LOS TRABAJADORES PROTEGIDOS 

1 .- TENDENCIA DE LAS CONSULTAS MEDICAS 

De l as cifras que se presentnn en el Anexo No . 27 , se puede con­

cluir que desde 1 964 a 1 970 , el total de consultas ( m~dicas y odonto16-

gicas) ha experimentado un incremento muy notable del orden del 78% , 10 

cua l se explic a por el hecho de que en el mismo periodo la pob l ac:L6n co 

tiz ante se ha v enido incrementando , tanto por efecto del crecimiento na 

tural, como por la incorporaci6n de nuevas zonas geograficas y nue vas -

categorias de trabajadores ; pero cuando se comparan l os increment os , se 

comprueba que el de la poblaci6n cotizante (8 4%), fue mayor que el de -

l as consult as ; de suerte que se puede pensar, que si bien el crecimion­

to de la poblaci6n cotizante gener6 un mayor volumen de consul tas , a l -

mismo tiempo , en el periodo analiz ado , se ha manifestado un ligero des ­

censo en la demanda , a nive l de cada uno de los trabajadores pr otegi dos , 

La aseveraci 6n a n te rior queda confirmada por las cifras que se -

presentan en e l Anexo No . 28 , en e l cua l se aprecia que e l numero medio 

de consultas por asegurado directo , para todos los riesgos fue en 1 964 

de 7 . 37 y en el ano de 1970, desciende a 7 .1 2 . 

Volvi endo al examen del Anexo No . 27, se observa que el comporta­

miento de las consultas en los d i ferentes riesgos cubiertos, presenta -

notables diferencias . La variaci6n que se puede apreciar en los rics -

gos comunes , indica un aumento porcentual en el peri odo del orden del -

82%, el cua~ result a ser superior al que c orresponde al conjunto de to­

dos los riesgos; por el contrario , la tendencia que caracteriza a l os 

riesgos profesionales , senala que has ta 1969 hubo un incremento en e l 
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volumen de consultas equiva lent e tan s6lo al 1%, para luego descender, 

en 1970, a cifras que representan un 2% del total registrado en 1964. 

Respocto a l as consult a s de maternidad? se advierte un aumento 

de importancia , ya que l a s consultas de 1 97' resultan ser superiores a 

l as de l ano inicial en un 83%. 

Es evidente que l as variaciones registradas en el volumen de c~ 

da uno de los conjuntos de riesgos , repercuten en una modificaci6n de 

su estructura , de tal manera que representando l as consult s s por ri es ­

gos comunes e l 84% del total , I DS de riesgos profesionales e l 5% y l as 

de maternidad el 11% en el ano 1964 , a l final del periodo de observa -

ci6n se tiene que los riesgos comunes han ganado una mayor importancia 

relativa, pues su proporci6n respecto al total de consultas r e sulta ser 

de 86%; mientras en los rie sgos profesionales se observa una reducci6n 

en cada uno de los anos , llegando a constituir en 1970 , t an s61 0 01 3% 

del total . 

Se advierte ademas, que las transformaciones solamentc se opo -

ran en estos dos conjuntos de riesgos, pues l as consult as por materni­

dad mantienen practic amente su import ancia rel a tiva durante todo el p~ 

riodo de observa ci6n, representando un 11% del vo l umen de consultas p~ 

ra todos los riesgos . 

Cabe senalar, que e l conjunto de riesgos comunes , a l abar car a ­

dem~s del accidente comun, l a enfermed ad comun , refleja con ma yor exa£ 

titud l a s condiciones de salud de la poblaci6n asegurada que se deri -

van del medio ambiente en que se desenvuelve . 

Por otra parte, los riesgos profesionales,que abarcan la enfer­

medad profesional y 01 accident e de trabajo, quedan determinados por -
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factores propios del medio ambiente de trabajo . 

En t~rminos generales puede decirse, que entre 1964 y 1970, hu­

bo una gananci a en mat eria de s~ud, puesto que los indices de va ria -

ci6n del numero medio de consultas por asegura do directo . (Anexo No . 28) 

acusan un descenso en el periodo , para todos los riesgos, e quivalente­

al 3%. Sin embargo , se puede apreciar que no todos los riesgos han 

contribuido e n igual forma en tal ganancia , ya que al obs orvar los 

riesgos comunes , se nota que el descenso en el numero medio de consul ­

tas fu~ tan solo de 1%, comportandose en igual forma el riesgo de rna -

ternidad ; en cambio , los riesgos profesi onales a cusan unaoxtraordinaria 

va riaci6n , de tal manera que al final del periodo de observaci6n, l a -

consulta por a segur a do se ve r e ducida a casi la mitad de la regi s trada 

a l inicio . 

Ante tales diferencias cabe pensar , que l os programas de medici 

na preventiva desarrollados por e l Seguro en los ultirnos a u os , han te­

nido un mayor impacto en los riesgos profesionales , posiblement e debi ­

do aque ~stos se prestan a un mejor control mediante la concientizaci6n 

de empresa rios y trabajadores a fin de mejorar las condiciones del me­

dio ambiente de trabajo en la empresa ; mientras que los riesgos comu -

nes, resultan ser menos flexibles a dicho programa en raz6n a que los 

factores que influyen en la enfermedad y el accidente cornun proceden -

en su mayoria dffi media ambiente que radea a la p obla ci6n total, 10 -­

cual implica que l a reducci6n de estos, debe intentarse mediante una -

politica que anivel nacional, persiga el rnejoramiento de las condicio­

nes de s a lud de toda la poblaci6n . Pero por otra parte, no es arries­

gade p ens a r que l a s tendencias de las consultas, pueden est ar influen­

ciadas por el uso desmedido que de elIas h a gan los derechoha bientes, -
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10 mismo que por 1a presencia de ca sos fraudalentos, 10 cual s01amente 

puede ser a tenuado mediante una sistematica aducacion del asegurado y 

el establecimiento de medidas eficaces de control . 

2 .- TENDENCIA DE LA HOSPITALIZACION 

Es obvio que la consulta y la hospitalizaci6n est~n estrechamen 

te relacionadas; por 10 tanto , es de esperar que la distribuci6n por -

riesgo de los casos de hospitalizaci6n siga una forma similar a I n co~ 

sulta . El Anexo No . 30 muestra que la proporcion de casos correspondieE 

tes a los riesgos comunes es siempre superior a la de los dem.1s riesgos 

sin embargo , se advierte que en este caso la importancia relativa de 

los riesgos comunes es un tanto menor que en el c aso de la consulta , 10 

cual obedece a1 hecho de que tratandose de hospitalizaci one s, la mater­

nidad adquiere gran importancia, afectando principalmente la de los --­

riesgos comunes . Sin embexgo, l a estancia medi a de In hospitalizaci6n 

por el riesgo de maternidad es siempre inferior a l a de los otros ries-

gos . 

Se puede advertir en el cuadro , que a medida que la proporci6n 

de casos de maternidad aumenta , la correspondiente a riesgos comunes , 

disminuye; mientras la de los riesgos profesionales permcnece casi in­

variable . 

La tendencia de la atenci6n hospitalaria , muestra que hasta 1969 

e1 nu.mero de hospitalizaciones anuales por -c odos los riesgos habia cre­

cido en forma menos acelerada que la poblaci6n cotizante, pues mientras 

esta habia aumentado desde 1964 en un 66%, el numero de hospitalizacio 

nes 10 hizo en el mismo perfodo en 56%; sin embargo, en el ano 1970 las 

hospitalizaciones resultaron ser mas del doble de las del ana 1964 , en 
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tanto la poblaci6n cotizante solo fu~ un 84% superior a la de ese ano . 

Id~ntica forma presenta el crecimiento en todos los riesgos, a excep -

ci6n de los riesgos profesionales, en los cuales a partir de 1969 se -

advierte un ascenso. 

Cua ndo se observa la evoluci6n del numero medio de casos termi­

nados (Anexo No.31) se tiene nuevamente un descenso global hasta 1969; 

sin embargo, para 1a maternidad e1 descenso 11ega h a sta e1 ano 1966 . -

En e1 ano 1970 , e1 indice result6 ser sup e~ior a los de 1964, en cada 

uno de los grupos de riesgos . 

De nuevo nos encontramos ante dos posibles situaciones atribui­

bles a las v a riaciones observadas J podria ser que e1 proceso de exten ­

si6n geografica traiga aparejade una alteraci6n en los indices de mor ­

bi1idad, 0 que e1 hecho se deba a situaciones de fraude, configurado 

como la simu1aci6n de la ca1idad de cotizante . Lo mas probable es que 

tales factores se combinan . 

Respecto a1 numero medio de dias de hospitalizaci6n, e1 Anexo -

No . 32 muestra que los riesgos comunes y profesionales son los que m~s 

repercuten en 1 a disminuci6n de 1a capacidad de trabajo , teniendose 

que en cada ana los valores son muy semejantes, osci1ando a1rededor de 

12 dias de estancia hospitelaria ; sin embargo, en el ana 1970 se r egis 

tra un 1eve descenso que podria ser un indicador de medidas res-tricti ­

vas impuestas ant e una elevaci6n de 1 a demanda de servicios hospitala­

rios, 0 d e una mayor efectividad en los tratamientos . 

3.- CLASIFICACION DE LAS ENFERMEDADES Y SUS INDICES DE MORBILIDAD 

La c1asificaci6n de l as enfermedades segUn grupos de causas, es 

valiosa herramienta que permite establecer la medida en que l as condi-
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ciones sanitcrias del medio ambiente, y aquellos 

vos derivados de 1 3 senectud 0 las implicaciones de la industrializa -

cion y urbanizacion, influyen en e l desequilibrio del bienestar fisico, 

mental y social, que comprende, en su sentido amplio , la salud. 

Cabe entonces recorda r que los factores que influyen en l a per-

dida de la salud pueden ser divididos en, de tipo endogeno y ex6geno . 

Tal divisi6n resulta de suma importancia, por cuanto permite evaluar -

el estado de 18s condiciones ambientales que ademas del medio ffsico -

comprenden , los habitos higienicos, la e limentaci6n, c l ingreso, la in 

tensidad del trabajo, etc . , clasificados como factores ex6genos; y 1a 

incidencia de los deterioros organicos producidos por e l envejecimien-

to y malformaciones de origen congenito, que conciernen al factor end6 

geno . 

Debe reconocerse que resulta diffcil seperar con exac titud la -

influencia de uno u otro factor; pero de todas maneras, l a clasifica -

ci6n es un adecuado indicador que puede ser tomado en cuenta en la fo£ 

mUlaci6n de politicas tendientes a garantizar el bienestar social de -

la pobl a ci6n. 

En la medida que un pais avanza en su desarrollo social y econ£ 

mico, aquellas enfermedades derivadas de los factores ex6genos, tien -

den a disminuir , por 10 tanto ; el anal isis de la morbilidad de acuerdo 

a estas clasificaciones, puede indicar e1 avance en materia de salud , 

derivado de logros a1canzados en el proceso de desarrollo . 

En el Anexo No . 33 se presentan 17 agrupaciones de enfermedades, 

l as cua1es corresponden a la Cl a sificaci6n Internacional de Enfermeda­

des de la OMS.VSe considera, para los fines de este analisis, que los 

lL Octava Revisi6n dela Clasificaci on Internacional de Enfermedades, 
OMS, Revision 1965. 
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grupos de enf ermedades inf ecciosas F pa rasit 8rias , l a s de l apar ato d i -

ges tivo y l a s del apar e to r Gspire t orio , son repr esent a tivas de l os fac 

tor e s ex6genos ; lo s que, por 10 tanto , pu ed en ser c ontr ol ados me di ante 

un mejoramiento de 12 s condjciones de vida . El grupo correspondiente 

a los acc i dent es , envenen ami entos y violencias , se puede atr ibuir a l os 

mismos f actore s , pero su control i mplica , adem~s de 1 0 antes sefialado, 

l a 8jecuci6n de medi dns basadas en aspec tos educ2t ivos . El resto de -

causas, cxcluycndo l os part os y complicaciones del emba r azo y del pue~ 

perio , as f como los sintomas y estedos morbosos mal defini dos , se atri 

buyen a factorcs de tipo e nd6geno , por I e que s e consid e r a que su con-

trol es mfs limi tado . 

Sa advi orte en el Ane x o No.33 , que en cada uno do los anos del 

periodo obsexvado e s notoria la importancia de l a s e nf e rmodade s inf ec -

ciosas y pa r asita ri a s, 1 0 mismo que l a s del aparat o d i gestivn y Jel a -

parato resp ira t ori o ; por ot r a parte, llama l a atenci6n e l hecho de que 

en l os ultimos anos , dicha s enfermedade s h a n gan ad o una mayor importa~ 

cia r e l ativ a dentro del g rupo de c ausas ; as i , las enfermedades infe c -
t 

ciosas y p ~rasitarias que en 1 9 64 representaban e l 9 . 68% , en los unos 

1 969 y 1970 representaron el 11 . 32 y 14 . 3%, r espectivament e ; l as e nfe r 

medades del aparato diges tivo r egistran una v a riac i6n de 9 , 9 1% yll.77% 

% y 12 . 20% en los mismos anos ; no obstante debe t omars e en cuenta que 

l as incorporaciones de nuevos grupos , pu eden tener gr an influ enci~ en 

este compor t amiento , ademas de que dur ante e l periodo obsorvado , so -

advierte un me j oramient o e n la determi na ci6n de los d i agn6st icos ; de -

tal maner a que e l grupo de slntomas y estados morbosos mal definidos , 

es cada vez men os import ant e , vari a ndo desde 8 . 40% en 1964 a 2 . 42% ~n 

1970 . 
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Comp1ementa e1 an~1isis,la observaci6n del Anexo No . 34. en e l -­

cual se presenta para ceda ano , el numero medio de C8 S0S segUn causa -

de hospitnlizaci6n por cada mil asegurados directos. 

Se observa que en el ano 1966 , de cada mil asegur ados directos , 

alrededor de 10 fueron hospitalizados debido a enfermedades infeccio -

sas y parasitarias ; en 1970 l a cifra asciende a 23 . En i gual forma -­

l as enfermedades del aparato dige stiv~, dieron origen a 1 2 hospitaliz~ 

ciones por cada mil asegur i' dos directos en 1 966 , l a s que en 1970 aume~ 

taron a m~s 0 menos 20 ; r espec to a l as enfermedades del aparato respi­

ratorio se advierte tambien en los mismos anos , igual tendenci a . 

Igualmente se observa que , las hospitalizaciones a consecuencia 

de acci dentes, envenenamientos y violencias, se ven [lUmentQ das, aunque 

levemente, en los anos 1969 y 1970 . 

Respecto a l as causas atribuibles a factores end6genos, se pue ­

de advertir, en gener al, una menor sensibilidad al c ambio, 10 cual ob~ 

dece a l hecho de que los descensos que se 10gra n en tales grupos depe~ 

den Drincipalmento , de los a vanc es que se dan en la medicina . 

En e l Anexo No . 35 s e presenta e l numero medio de di e s de estan­

cia hospit a laria segUn causa de hospitalizaci6n , permiti endo su e xamen 

establecer cu~l es son l os grupos de enf ermedades que m~s i nciden en l a 

disminuci6n de la capacidad productiva de los trabajadores , y en t a l -

sentido , se parte del supuesto d e que aquel1 a s enfermedades que re qui~ 

ren un mayor tiempo de hospitalizaci6n, dan lugar a mayores per i odos -

de incapacida d temporal, comprendiendo estos tanto l a permanencia en -

el hospi tal, 'como e l peri odo de recuperaci6n fuera de este . Sin embaE, 

go , debe advertirse que en el caso de las causas que se derivan de l a 
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maternidad, e l supuesto anter i or no es valedero , por cuanto l as dis po­

s iciones r egl nmentari ns establ ecen un cierto numero de dlas de i ncapa­

cidad p~ ra e l riesgo maternidad equivalente a 12 seman as (l as cuales -

en algunos casos pueden ser reducidas j par ejemplo , cuando fall ece e l 

recien nnc i do ) , mi entr as que l a pe rmanencia hospitalaria en estos casos 

es baja . 

Corresponde ales enfermedades del aperato respiratorio, l as -­

del 2farato geni tourincrio , n l os s intomas y estados morbosos mal defi 

n i dos , 2S l como a l as unfermedades del aparato digestiv~, los mas ba -

jos promedios de d l as de hospitalizaci6n en el ana 1970 , El resto de 

causas registran valores superiores y bastnnte semejantes, pero S8 ob ­

s ~rva que dentro d t. ~stas, l os valores m~s a ltos co rresponden a las en 

fermedades de l a s g16ndul as endocriPBs , de 1 2 nutric i6n y de l metabolis 

mo ; a l es i nfecciosas y parasitarias , aSl como a l as anomal i as conge­

nitas . 

Llama l a atenci6n e l hecho de que , a oxcepc i6n de l as enfermeda 

des de l as glandulas endocrines , qu e registran un incremento en el nu ­

mere de d l as de 8stancia , e l resto, en su mayori a , ha experimentado un 

descanso considerable , correspondiendo a l e s infecc iosas y parasitarias 

la meyor v a riaci6n; 1 0 cual puede ser e l resultado de una menor inci - ­

dencia de l a Tuberculosis Pulmonar, que como se sabe , absorbe un nu me -

ro considorabl e de d i as de hospitnlizaci6n . Para el ccso se tiene , -

que en 1 966 hubo 1 35 casos con 13 . 340 d i as de estancia , 1 0 que equiva­

I e a un promedio de 99 d i as por caso y a 2 . 7 casos por cada mil asegu­

r Ldos coti zantes . En e l al10 1 970, si bien los casos se incrementaron 

en un 32 . 5% , los d i as de estanc i a hospitGl ari a permanecieron cnsi inva 

riables , pues su incremento fu~ tan solo del 0 . 8%, de s uerte que para 
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1970 se tuvo en total 179 casos de Tuber-culosis Pulmonar con 13 . 45 1 - ­

dias de estancia hospitalaria, . un promedio de 75 dias por caso y 1 . 9 -

casos por c a da mil asegur ados directos . 

El descenso del numero medio do dias de estancia en cada uno de 

los grupos do causas, repercute en la tendencia observada respecto al 

total de hospitalizados, a los cuales en el ano 1966 correspondi6 un -

promedio de 10 . 2 dias por C 8 S0 , descendiendo en 1970 a 7.7 dias . 

Ca be pensar, que el comportamiento descendente del promedio de 

dias de hospitalizaci6n en cada grupo de c a usas , asi como su consecue~ 

cia , los correspondientes nl total de hospitalizaciones en cada ano~ -

puede ser el efecto de diversos factores 1 tales como : a) una mayor co~ 

ciencia en el trabajador rcspecto al cuidado de su salud 1 que se trad~ 

ce en recurrir con mayor prontitud a la atenci6n m6dica , evitando con 

ella el agravamiento de las enfermedades; b) un mejoramiento en la -­

efectividad de los tr a t amientos; c) puede pensnrse finalmente, en un -

efocto combinado de los f Gctores citados . 

4.- LA INCAPACIDAD PARA EL TRABAJO 

En el desarrollo de los parrnfos anteriores, se ha enfocado l a 

evoluci6n d e los indices mas importantes de las condiciones de salud -

de la poblaci6n prot ogida , come son las consultas y las hospitalizaci£ 

neS t Conviene completar tal annlisis con el oxamen de otro indicador 

intima mente vinculado con aquellos , In incapncidad para el trabajo , r~ 

sultado final de un proce so m6rbido en evoluci6n , que obl i ga al traba­

j a dor a auscntarse de su trabnjo . 

Den tro de e sta ausencia deb era distinguirso dos tipos: aquella 
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que s610 as temporal, y la quo constituye un retir~ permanente. A con-

tinuaci6n se examina es tos dos tipos de inc apacida des. 

4 .1 INCAPACIDAD TE1~ORAL 

De a cuerdo con l as disposiciones regl amentarias,Ylos trabajn-

dores c o ti zant~s que debido a una enfermednd derivada de cualesquiera 

de l os riosgos cu·_· i er t os por el Seguro (Enfermedad y Accidonte Comun, 

Enfermedad ProfGs i onal, Accidente do Traba j o y Maternida d) se encuen-

tran i ncapELc i tados temporalmente p ara el trE\ bajo, perciben un subs i d i o 

diario, oqui vEl l e n te a l 75% del salario med.io debase , que e n l os casos 

de enformedad y a ccidente comun, se c omienza a percibir a partir del -

cuar t o d i a inclusive, y en e l caso de e nfermedad prof e sional y acc ide~ 

te d(~ trabajo , a partir del siguiente d i a e n que ocurr o e l a ccid ente . 

La materniuad es un caso especial en el que se estipula un de-

terminp.do pe ri cdo subsidi ado equivalente a 12 s emanas, dentro de las -

cUDl es debora e ster comprendida l a fecha del parto . 

El subsidi o que por los ri esgos c cmun8S y prof e si on a les se oto£ 

ga, t i ona como Ifmito~ l a fech a aquella en que , a juicio de los m~d i -

COs del Ins t ituto 0 los autori zados por ~ste, e l tr abaj a dor halla reco 

brad o su c cpacidc d d e traba jo, 0 h osta 52 semana s por una misma enfer-

medad F 

Las disposiciones a nterior es constituyen I n base fundamenta l de 

10. cual se origina l a inform2c i6n qUE: pare. los fines de l presente p a -

rr afo, h ..... br§ de ana lizarse . 

~ Art s . 24 ~ 26 , 31 y 32; Re g l amento para la Aplicaci6n de l R6 g imen 
del SeGuro Soci a l. ISSS. 
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seg6n Henri Poulizac, lila incapacidad traduce la inadaptaci6n -

social, comprendi ondo tre s fases : el estado prem6rbido, el estado m6p-

bide y el estado de las secuelas . 

Cemo se podr~ advertir , r esulta diffcil obtener informo.c i6n re~ 

pecto al primero de los estados; y respecto a los dos restantes, debe 

tomarse en consideraci6n el hecho de que de acuerdo a las disposicio -

nes antes citadas , la informaci6n se refiere exclusivamente a los ca -

sos que originan pagos de subsidios, y por 10 tanto, no contiene aque -

llos casos de riesgos comune s en los cuales e l periodo de incapacidad 

fu~ inferior a 4 dfas; asimismo , quedan fuera de los c~lculos que se -

realizan en este estudio , todas aquel1as incapacicades que debido a --

otras circunstancias no fueron canceladas, ya sea porque no se cumpli~ 

ron los requisitos legales 0 porque no fueron presentadas las corres -

pondientes solicitudes de pago . 

En el caso de l os riesgos comunes, se hizo necesario realizar -

un ajuste de los dfas de incapacidad a fin de obtener una cifra m~s --

real. Tal ajuste consisti6 en agregar a los dfas subsidiados de los -

casos terminados , tres dfas m~s por caso, que corresponde a los prime-

ros tres dfas que no son subsidiados por el Segura. 

El tota l de dfas de incapacidad temporal que corresponde a cada 

caso terminado, comprende entonces , el estado m6rbido, os decir , la --

inadaptaci6n temporal provocada por una enfermedad m~dica 0 quirurgica, 

que se manifiesto. por su frecuencia, su gravedad y su costo. 'liEs conv~ 

niente senalar, que l as r educci ones en la capacidnd de traba jo por ca~ 

sa de enfermedad pueden derivarse tanto de 10. ausencia del trabajador 

-11 Pouli zac, Henri, "Las Estadfsticas de los Servicios Medicos de 10. -
Segur idad Social"; Centro Int eramericano de Estudios de Seguri dad -

/
Social. 

~ Poulizac, Henri, Opus Citi. 



111 

en l us actividades productivascomo de su presencia bajo los efectos -

del estado m6rbido 0 prem6rbido. Y 
En uusencia de estadisticas relativas a la segunda posibilidad, 

solamente resulta posible el estudio de los datos referentes a la pri-

mero.. 

En el Anexo No.37 S8 puede apreci~r el numero de dias de trab~ 

jo perdidos por incapacidad temporal segUn caso terminado, en los ri~s 

gos comunes, de acuerdo con el sexo; al mismo tiempo se presenta el --

efecto que estos tienen sobre la capacidad de trabajo de los cotizan .-

tas, de acuerdo con el supuesto de que en condiciones de buena salud y 

haciendo abstr accien d,e otros factores, el numero de dias de trabajo e -

fectivo de un trabajador dentro de un ano, seria igual a 290. (X) 

Se advierte que el numero de dias de trabajo perdidos es supe-

rior en los hombres; tal hecho se encuentra en concordancia con el com 

portamiento que se observ6 0.1 analizar las taBas de mortalidad por 

sexo (Cap. III), y en tal oportunidad se cit6 como causas de ese com-

portamiento: 10. realizo.ci6n de tareas, por parte de los hombres, que 

i mplico.n un mayor Gsfuerzo fisico y que a su vez presentan un mayor -

ri esgo para 1 0. salud, segun las condiciones sanitarias del medio en -

que se desarrol l an , debido a que la legislaci6n laboral protege mas a 

10. mujer en este sentido ? 10 cuo. l tambien puede ser aplicable en el -

estudio de las condiciones de morb ilidad. 

jj Co:::'r eo. 9 Hector. "Economi a de los Recursos Humanos; Fondo de Cul tu·· 
ro. Econ6mico., 10. . Edici6n 1970. 11 

(X) No se t omo. aqui el ano ca1endario, pues los c6lculos se refieren 
a dias de ca so s termino.dos, los que pueden abarcar dos anos cale~ 
da~~io . Se parte do que de los 365 dias, 52 corresponden a l os d.£ 
illingos y 26 se f or n,an con las tardes de los slibados. · Para simpll: 

fic ar los c nlcul08 s e redondea la cifra resulto.nte a 290. 
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Consecuentementc , la capacid~,.d de trabaj 0 de IGS mujeres resul tn ser 

lige r amente super i or, 10 que puede aprec i ar se en l as c olu mnas co r respon -

dientes . 

Por otrn parte , se puede ver que durante e l perf odo de observaci 6n , 

81 numoro de dias perdi do por l as mujeres permnneco casi constante con u n 

va l or de 15, mientras los correspondientes a los hombre s experimentan va-

rieciones, osc i lendo entre 1 7 . 3 y 19 . 8 d ias ~ 

Los di as de trabajo pordi dos de acuerdo c on I n r ama de a c t i v i dad e c~ 

n6mi ca en los mismos riesgo8 ( Anexo No . 38 ), i nd i ca que en l a s r amas de l a 

construcci6n , e l ectricidad y mi neri a , l os trnbajador es qu e s u fri e r on a l te 

raciones de 18 s21ud vieron mas afectadas su capac i dnd de trnba j o ; no ob~ 

tante , 81 relacionar e l numero de casos subs i d i ados con l a pobl ac i6n c o ti 

zante de cada r ama (imexo No . 38) ~ se observ a que l a mayor frec u e nci a do c.§: 

sos subsidiados en todos l os nilos, se rogi stra en e l trans porte , l os ser -

vic i os y In industri a manufacturera , con vnl orcs super i or es a l 20%. El 

resto de nctividades presentn por 10 general va l ores m~s bajos , 
, 

au n cu an-

do en algunos ailos se t i enen cifr ns nl tas, como en l a a.gr icul t urn ( X) y en 

la elcctricidad ~ 

Dcntro del grupo de menor frecu encia , corr esponden al comerc i o l os -

mas bajos vnloros obser vados , los que os c i l an entre 11 08 y 1 7 .1%. 

De 1 0 a.nterior se desp r ende , que l as r amas del transporto , los servi 

cies, la industria manufacturera y l a aBricultura , son l as mas a f ec t adas 

por las al teraci c ne s de la sal ud quu sufren l os trabnjadores en l et r ama -

de los riesgos comunes y que 10. menos afectada , resulta ser e l comerci o . 

(X) Estn rama com prende solamente nque l las labo r es catn l ogadas c omo pr o ­
cesos industriCll os, ya que el Seguro no cub r e aun I n ac tiv i dad agri ­
cola propicmente dicha. 
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Al examinar los ri esgos profesionalos (Anexo No . 39) se tiene quo las 

enfermedades profesionales y l o s 8ccidentes de traba jo han implicado men2 

res p6rdidas en 12 capacidrd de trabajo de l os trabajadores afoctcdos, -­

puosto que 01 promedio de dias subsidiados por caso termin8do resulta ser , 

frecuentemente , infe rior al de los riosgos oomunes . 

El exnmen de In frccuencia dQ caso s subsidiados en estn rama de l os 

riesgos cubiertos, in~ic a que dentro de las ramas de a ctividad ocon6mica, 

corresponden a la miner i a , la construcci6n y el transporte la mayor pro' -

porci6n de casos r especto a l total de trabajadores ocupados 8n cada una -

de elIas ; de tal manera que en la mineri a se tuvo en e l ano 1964, que de 

cada 100 trab u jadores ocupados se generaron alrededor de 54 casos que die 

ron lugar a subsidio; en el ano 1970 I n proporci6n desciende a 34 , cifra 

que aun sigue siendo la mas nlta , comparada con e l resto de actividades . 

En la construcci6n se alcanzn en el nno 1970, l a proporci6n de 23% , 

que r esu~ta ser l a mas alta del periodo para esa actividad , y en e l trans 

p0rte 10 cifra m s elovada , 17%, se observ a e n 01 ano 1965 . 

La mDs baja proporci6n correspondo a los sorvicios, 01 comercio y la 

electric i dad c on valores que oscilan entre 2 y 7%. Las proporcioncs que 

se observan en In industria manufacturera y l a agricultura, pueden consi­

derarse intermedias , osc ilando entre 4 y 11%. 

La incid enci n que el ri csgo do maternidad tiene sobre la capacidad -

de traba jo de las mujeres , puede ser observada a trav~s de l Anexo No . 42 . 

La maternid8d es un casO especial de los riesgos, para 01 CUGl l as dispo­

siciones rogl~mentarias senal&n 84 dics de incapacidad, como maximo; en 

aquel10s casos en que el hijo fallece, el numer o de dins de incapacidad 

puede ser reducido . De al1 i quo el promedio do dias de trabajo perdidos 

por caso terminado , resulte inferior a 84 e 
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La capacid2d de trabajo se mant iene invari ab l e en cada ano con un va 

l or del 71% , porcenta j e que resulta ser bas t ante inferior al que se obser 

va en los otros riesgos . 

La frecuencia de casos subsidi ados en r e l ::: ci 6n a l a pobl aci 6n de muj~ 

res cotizantes prcsenta muy pocns veriac i ones, con c ifras que osci l an al­

r ededor del 1 2~~ . La estrecha relaci6n que existe entre el c omportamiento 

de l a fecundic1ad de l as mu j eres cotizantos y e l numero de c as os subsidia­

dos por maternidad, determina l a semejanza que se observa entre 1 0 fre -­

cuenci a de casos subsidiados y l ~s tusas de f e cundidad de l as cotizante s 

en la Zona Metr opolitana (Ver Cap. III), ya que en e sta zona s e c on -

centra e l mayor volumen de mu j e r e s cotizantes . 

Se puede concluir entonces , que siendo la maternidod un riesgo hcsta 

cierto punta i ndopendi cnte de l as condicione s que i nfluyen en los otros , 

l u tendencia de sus efectos en l a capacida d productiva depende de~ compo£. 

tami cnto que s i gn la focun C: idad de l as mujeres que trabajan . 

Por otr ~ part e , conviene traer a cucnta , que e l princi p i o doctrina -

rio i mplicito en e l subsidio otor gado por incapac i dad , es el de ga r nntizar 

el ingres o a l trabajador en aqu olla 6poca en que, por circunst ancias vin­

culadGs con las cont ingcnc i as cub i er t ns sa ve afectada su capac idad de ga-

nancia . 

En pri ncip i o viene a 18 mente , que s i se trata do propicia r continu i 

dad en los ingresos, e1 objetivo de'berfa ser cubrir e 1 cie n pOI' c i ento de 

estos; s i n embargo , se anteponen algunos argumentos para demostrar l a in­

conveniencia de una disposici6n de es t a natura l eza , por l os efectos nega­

t ivos que puede provoc a r de s de e l punto de vista eoon6mic o . Ta l efe cto -

podrin pr osent ars e cu~ nc1o e l trahajador sin concicncia de sus r e spons abi-
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lidades , h i c i ese un mal usO de asta prestLcion, simulando condiciones de 

enfermedad , 10 cual dari a lugar a un f uerte aus entismo del trabajo . 

Estc. quiza es una de l -:; s r azones pr i nc i pal es para que 10. disposic i6n 

de garant i a reduc i da del ingreso, s e apli que en cas i t000S l os paises . 

Hay s i n embar go en 01 Regi men del Seguro Socia l Sa lvadoreno , una dis 

pos i c i6n r el.::.t ivCl 0.1 subsidi o por incapac idad temporal quo valdrfa 1 £.1 pe-

na analizar. Se t r ata de l cri ter i o utilizado parr el c nlculo del salario 

medio de base sobre e l que se aplic a e l porc entaje del subsidio . Tal dis 

posicion , contsni da on e l Reglc.mento do Aplico.ci 6n del R~gimen , def ine e l 

s a l ari o mediC) do bL:se como "la cantidad reaul tcmte de dividir entre 90 e l 

monto de 1< [; remuneraciones del trabajador a f ectas al Segur o en l os prim~ 

ro s tres mosas cal endBri o de los ouatro anter i or es a l mes en qu e c omenz 6 

l a incapac i dCld ; entre 30 6 60, segUn e l caso , s i s~lo tuvi er e rernuneraciQ 

ne s en uno 0 dos meses calend~ri o . YDe I n apli co c i on de esta definici6n , 

se tienen a lgunos efectos de tipo social que resultan inconvenientes ; co-

mo es 01 hecho de que aque l los trsbajadores que no l aboran permanentemen-

te en l as emprosas , resultan can sal~ rios medios de base ba jos , por 10 --

qu e el monto de sus SUQs i dios tambien serd baj o . 

Desde el punta de vista actuarial se e.du ce oon sobrada razon, que l a 

disposici6n se impo ne para evi t ar otros efectos que se consideran contra-

rios al princ i pio antes mencioncdo ; caso que so presenta , cua ndo ap lic an-

do otro defini cion de s<.,l ario media de base, a lgunos t rabaj .:-> doros s alen -

favcrecidos m6s all~ del limi te de su nivel ordinario de ingresos . Tal-

definicion ser i a I n de calculnr e l solaria medio de b ose, dividiendo l os 

s c l ari cs declar2Clos por el numcro reel de d i as cotizados; cri terio que - -

fue aplicado ho.ce a l gu.n tiernpo en el ISSS . 

1/ Re .::;l amento 1'2.r<. 10. Aplice.ci6n de l Regimen del Seguro Social; ISSS 9 Art • 
- 27 . 
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Hasta c i erto punto l a medide se justifica , pero a l ahonda r el anali -

sis resulta que , posiblemente un nUmero r egu lar de personas , al comparar 

e l valor de l subsidio can sus necGsidades r eales, renuncian a su acep t a -

ci6n y prefieron l aborar, aun cu~ndo su salud se encuentre afectada . 

No so tr ~ ta uqu i de establ ecer 10 indeseable de esta situaci6n desde 

e1 punto de vista social , sino de ir un poco mas ade1ante , e intentux de-

mostrar que desde e1 punta de vista financiero, l a formula adoptnda puede 

tener a l gunas repercusiones en l os costos del regimen . 

Para 01 caso , se parte de un ejempl 0 hip o tetico, en ' el que tomare --

mo s a un tr ~bajador incapacitado que labora unic ament e 15 dias en el mes 

perc i biendo un salario diari c de ~ 2 . 87 (confor me al minimo cotizable) , -

1 0 que sup one un ingreso mensual de ~ 43 . 00 . 

So supone ademas , que e l numero de dias a subsidiar es de 15; l os --

calculos respect ivos, conforme 01 criterio actual y 81 anterior serian : 

CR1TERIO ACTUAL 

Suma do l os salarios en l os tros meses calendario segUn l a disposi­

ci6n: 

® 43 .- x 3 meses = ® 129 .-

Sa1ari o med i o de base para e l calculo del subsidio : 

® 129 
90 dias 

Subsidio a pagar dura nte l os 15 dias (75% del s alario medi o do base) : 

® 1 . 43 x 0. 75 x 15 = ® 16. 05 

CRITP~IO ANTERIOR: 

Suma de salario en tres meses c a 1endari o segUn disposici6n anterior : 

® 43. - x 3 meses = ~ 129 .-

Sa lario medio de b8se pa ra e l calculo del subsidio: 

® 129 

45 dias 
® 2 . 87 
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Subsidio a pagar durante los 15 dias (75% del sal ar i o media de base) : 

® 2. 87 x 0. 75 x 15 = ® 32 . 25 

Se o.dvierte en los calculos, que la parte de~ ingreso garantizada a l 

tr s baj a dor e n l a situ8cion a nteri s r , equivo.le 0.1 75%; mientras que en l a 

situaci6n actual, para estos casas , se reduce al 37%. 

Cabo 10. posibilidad de que , ante la r cuucci6n del subsidio , el traba 

j a dor prefiera seguir trabajando ; 10 Clow.l conform£: una ineficacia del re-

gimen en la protecci6n de los riesgos ; pero edemas , de este hecho se p o -

dria. tener efectos que repercutan en l os costos del sistema . En efecto , 

el continuar desarrollando una labor bajo los efoctos de una enfermedad , 

implic a un posible empeoramiento de la salud . 

A los e fectos de la demostraci6n, se parte de la base do que tal em-

peoramiento lIege al grado de roquerir una hospita l izaci6n, 10 cual puede 

producirse a corto 0 l o.rgo p l azo; udemas se presume que previa a la hospi-

talizaci6n s o p roduce una c onsultn medica , 10 que daria origen a otras --

prestaciones tuls s como medicamentos y examenes de laboratorio . Con el -

objeto de simplificar 01 ejemplo , se supone que el otorgamiento de todas 

estas pr c stnciones ocurre en un misma ano . 

Tomando como base las suposiciones anterioros , se presenta 01 rosu-

men do costos unitarios quo cada pr~staci6n otorgada representar i a , par -

tiondo do las cifras de costos do 1971. 

Consulta •• 0.0 •• • '.00 . .. ... . ® 6. 42 
Din de 8stancia hospitalaria 41.11 
Prescripci6n e • ••• ••• •••• •• • ~ 0. 94 
Examen de Laboratorio ...... 2. 59 

TOTA L ...... . ...... ® 51. 06 
Menos .... 16. . 05 

$ 35 . 01 

( Costa total mi nimo ) 

(va l or 15 dias do incapacidad 
segUn norma actual ) 

(Incremento absoluto de costo 
por caso) . 
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En e l presente cnlcul o se he astabl oc i do e l cos t o t o t a l minimo de -

l as prcstac i ones que so o t orgaria n segUn l a hip6tesis que se: examina ; 8 -

dicho costo S8 deduce el valor de la pros taci6n pecuniari a que S0 clejaria 

do otorgar pOl' rehusar l a e l asogur ado , ob t eni endose una dife r e nci a de 

® 35 . 01 que rspr e sonta e l i ncremento abso l uto del costo pOI' c a so , oc as i o­

nrda pOI' l as prestaciones m6dico-h ospita l arias . 

Sin ombar go , 01 va l or total de l incremento par a todos l os casos posi 

bl es , qu eda , obviamente , c ondicionado al va l or de l as fr ecuencias con qu e 

so pr~senten l os caso s d e esta naturaleze • 

.AI presen te no e s posib l e r ea liz ar um., estimac i6n s obr e bases confi.Q. 

bles , del volumen total de costos que esta situaci6n pued a general' . POI' 

1 0 que sol amen t e se sena lan a lgunos indica dor e s que podri a n s ervir d e b El ­

se par a obtener c onclus i ones p r c liminar es . 

En un i nf ornE) sobre I e revis i6n a ctuarial del Re gimen ~I se sonala , -

qu e de acuardo a observaci 6n r ec lizada en los meses d e enero a junio de 

1 95 7, 01 nUrncro de casos subsidi ados n o reclamados, r eprosent6 01 51% de l 

nu mero tota l de casos terminvdos en 0 1 mismo peri ud o . Posib l emento a l a 

focha ta l p orconta j e haya doscend ido dob i do a un mayor conocimionto do 

sus derochos pOl' pnrto de l os asegur ndos . 

POI' otra part e , si sO comparan l a s c ifras d e l os Anexos 38 y 40 , s e 

advi erte una s ituaci6n que pa r e c e anormal . En efecto , e l numer o med i o de 

dins d2 inc apac i dad por C2S0 terminado en l as ramas de actividad, miner i a 

y construcci6n , t i endo a ser mayo r respecto a l as ot ras r amas ; mie ntr a s -

que l a frecuenc i a de c ,:}SOS termin3.dos en l as mismas r a mas , tiende a s e r -

menor . Si se observa e l salar i o medi o nensua l c o ti zable segUn r amas de 

actividad (Cnp . IV, C.uadro No . 15), se t i ene que los mas bajos s':11arios se 

~ Rovi si6n Actuaril del I SSS, 1957; Dr. Pet~r Thull on, O.I . T. 
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encuentranen In mineria y c(,nstruccion . 

Partiendo d ~ ~ue la monor fr e cuencia de casos subsidiados indica 

buenas condici cnes do salue! de los zrupos cubic rtos; y quo -cc( l es c onclici o 

nes estan asociadas I?n alguna forma , a unn major posici6n dentro de los -

niveles de ingreso, r esulta contradictoria la situaci6n exnminada . 

1a si tua ci6n Ih)driEc entonees deborse 8 que los asegurados de usas -

r ama s? sol~ment e hac en uso del subsid io cuando su enfermedad es grave . 

Otro aspecto rue dobe tenerso en cuenta es que conforme al Anexo No . 

25, cerca de un 29% de l a pobl aci6n asegurada percibe ingresos mensuales 

inferiores a ~ 100 . 00 0 

En base ~ 1 0 expuesto , cnbe la posibilidad do que un gran numero de 

cotizantos de s a l arios me.s ba j os, rechacen las inca pacidades por conside 

rar l os subo idi os n o ede cuados a sus necesidades roales . 

El pr ob l ema parece sor universal segUn se deduce de un informe pre-

sentado a l a XIII~ Asambl ea General de la Asociacion Int ornacional do la 

8eguridad Socia l . 21 En tal inf orme 01 ponente se expresa en los s i guien-

tes terminos : "Si se imagina un pais e n el cual, en un momento dado:, e l 

regimen de segura de enfermedad otorga para In incapacidad de trabajo --

una tasa determin[!da que es inferior a l minimo vi tal, se cono cer~ proba-

bl smente un numero fiUY roducido de i ncapac idad de trab a jo, dado que la -

tas a dema siado baja de indemnizacion obligara a los trabajadores enfer -

mos a seguir traba jando . 

A medida que el regimen de cobertura del riesgo de incapacidad de -

tr~bajo mejore y p ermita nl tr abnj2dor r ealmonte enfermo ces ar en su tra 

bajo, se vera aumen tar l a duraci6n promedi o y la frecuencia de In incap.Q:. 

cidnd de trabajo , mientrc's que , prob~blemente , tambi~n aumentara e1 nive1 

a. JJ Do.i a rdin r Jerome . 1110s ggs tos del Segura de Enfermedad ll
• XIII- Asam-

bloa hISS, 1958~ InforMe II . 
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de salud • 

••••• Una disminuci~n en los gastos par~ l as prestacinnes en cspecie del 

segura de enfermedad os cmnpa tible c0n su eficacia en 1a mediila en que c.Q. 

rresp0nda Fl. una disI'Jinuci ~n del '[11iSD10 nrden <'I.e la duraci6n media de J.a in, 

cape cidad de traba jo y de ls frecuenci a de 1a incBPBciilad de trabajo pnr 

persrna protcgida" . 

4.2 I NCAPACIDAD PERMANENTE 

Todo aquel traba,iador cotizante que incapaci tado temporalmente en -

10s riesgos profcsionales 9 curopla e1 periodo maximo de subsidio diario 

(52 semanas), n0 habiendo r 8cobrado su capacidad o.e traba.io ya 8Ga en fnr.rna 

rna t0tal () parcial , tiene derecho a una pensi~n par incapacidad permanente, 

previa dictamen m~dico de su incapacidad total ° superior a1 20% de su a!l 

teriar capRcidad de trabajo. Y 

De Et cuerdo cnn 1 0 anterior , 1a incapFlcidad permanente se identificD. 

con e1 ostado de l as secuelas que expresa 1a incapa cidad final resultan-

te de un estado m6rbido , afectando 1a reincorporacion social y que se mide 

por 18. redu ccit'in de 1a capacida.il de ganancia . II 

1 8 dif r: rencie existente entre la capBcidad temporal y 1a perrnC',nente 

rRdica en que 111. primera so estab1ece en funci6n del tiempo perdido a C0!l 

secuencia del estad0 m6rbidn 9 rnientras la segunda atiende la disminuci6n 

o perdiil.a de la aptitu<'l. de tr11.oaio , en f0I'T'18 definitiva. Por 10 tanto, e1 

efecto que s nbre la capacidad productiva de 1a mana de obra ti,ene 1a incA 

pacidad porms.nente adquiere Sll mayor impot'tancia desde e1 punta n.e vista 

de 1a reincnrpot'aci~n a 1a actividad econ6mjca . En e1 examen de 1a inca--

~ Art0s. 32, 33 y 34; Ibidem. 

Y Poulizac, Henri , Opus Ci tie 
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pncidad temp0ral se observ6, que si bien la capacidad de trabajo se ve r~ 

ducida, tal reducci6n es pasajera, existiendo 18 posibilidad de reincorpQ. 

rarse a lB actividad ecnn6mica cnn una cnmpleta djsponibilidad de las ap-

titudes de trabajo; y par In tnnto , el factor de mayor importancia pAra -

establecer e1 efecto neg8tivo que sobre e1 nroceso productivo tje?e dicha 

incapB cidad, 1 <' constituye 1 -'3. frecuencia c()n que esta se presente e 

For 61 cnntrFlrin, e1 0xarnen de Is incapacidad permanente se orienta 

a ponderar los efec t os del deterioro de la aptitud de trnbajo, e1 cual pu~ 

do transferir parte de la mano de obra hecia la pOblaci6n dependientc, a 

reducir definitivamonte la capacidad de trabajo de los que continuan act! 

vas, reducienda la productividad media del r esto de trabajadores . 

En el Anexo NC' . 43 s e presentan los casas declarados de incap;cidad 

permanente, segun gradC'· de incap8cidad, para un periodo de 13 anos . 

Los totales de cada ana representan e1 saldo acuwulado r esultante 

del surgimi ento de nuevas casos y de las salidas, ya sea por defunciones , 

o por rehabilitaci6n de los incBPRcitados . 

Al rel ,<;t c i onar e1 nUll.tOro d c, casos con el total de pOblaci6n cotizan-

te en cada ana, se advierte que 18 proporci~n de personas cf'n perdidas 

permanente de su capacidad de traba,jo crece c0nstanteme'dt.e , ae tal manera 

que en 1968 existian alrededor de 7 trabajadores incapacitados POl' cada -

10 . 000 cotizantes p ~ientras que en 1970 , l a re1aci~n nurnent6 hasts aproxi 

madamente 23 . 

El misrno cu :=. dro nos indica que el nUmorn de trabAjAdot'es transferi-

dos a ] a poblaci6n e cC'n6micamente inactiva, a causa de los riesgos profe-

sionRles, ha sj,do bajo y su proporci6n respectn a1 tot al dG incapa citados 

so ha wantenido casi c0nstante durante e1 periodo, pues 8i se observa la 
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colutllna quo abarca los gradCls de incA.paci dpd entre 90 y 100%, se tiene 

que e l grupo de clRsificados en tal intervalo repr8senta e1 11%, aproxim~ 

damente en cada ano 9 el nUrn0ro de 0asoS CCln grad('l do incapacid8d superjor 

al 50%, abpl'ca mas de la [l'it[1d del total de incaPAci tados hasta el ano 

1964, port) en los anos sigui ontes la pr('porci6n se reduce . 

E1 eXBllen dol Anex('I NCl o 43 lleva a I E! conclusitin de que si bj en 1F! -

capRcin.ad de traba jo de lCls incapRcitadCls hn me jorado en lCls 61timns snos 

al n('dificar 1e G8t~uctura de 10S casns seg6n grFldo de incapacidad, la d~ 

-pcndcmcia que 6st('ls representRn W're 1('1s cntizantes, aumentA.da cada vez -

mas . 



CAPITULO VI 

CONC1USIONE8 Y RECOMENDACIOlJES 

El F.1.nalisis de 1(')s diversos y corn -olejos aspectos , realizado a traves 

de este trabn.io , indican que la implantaci~n del Regimen de Enfermedad, H~ 

t ern idnd y Rjesgos Profesinnales, ha venido a constituir una verdadera ga­

r an tfo. de proteccion alD. fuerza de trp.bajo cubierta, pUGsto que antes de 

su irn.pJ. antaci6n, si bien existi e.n algunas disuosicinnes l egales que perse­

guian es te objetivo, la cnppcidad ecnn6roica de la mayoria de las empresas 

no permitia cnnceder a sus trabaj8dores las prestaci nes que se les impo-­

nian, en la cuantia y calidad que l a s reciben actualmente, a trav~s del S~ 

guro e 

PArtiendo de un principio de snlidaridad, el Seguro h a sidn capaz de 

beneficiar a una poblaci6n , que al momento asciende aproximadamente a 

125.000 trabe.j:'1dore s y 45 . 000 cnnyug;es, estas til timas con derecho 8. prote,£ 

ci6n so1 8mente por rnnternidad; sin embargo, este contingente as todavia 

rnuy reducido, si Sl;) COt11para crn eJ vnHlII1en de la p(')ble. cion total y econ mi 

cpmente activa. 

Ante esta situacinn, sa trata de da r un versadero impulso a1 princi 

pio de extensi~n gradue.l que es t abl e ce Stl ley, de tal lTJ::;lDera que se han -

programado para los pr6ximos afics, incorporacjoncs de nuevns grupos de 

traoa j'1.dorcs y nuevas zonas geograficas , que de realizarse, superaran en 

gran medida Ins indices actuales de cobert\cra . 

Debe T!1enCi0nFlrse, que en Ins tiltimos anos e1 regimen se ha most-rado 

mas din mico en este sentido; sin embargo, no cabe duna que en l 8s c(')ndi­

ci(')nes que se he vcnido r ealizando, Gste prnceso h a llcgadn a In fase de 

los rendimientos dGcrccientes 9 ya que Gn l a ~rimera etapa de su funciona­

wiento s el Seguro ab Flrc6 a las eI!lpresas c(')mprondidas dentro n.e su CfJ.mpo -
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de au1icacic'\ns que c"ntaban c,~·n 1[: me.yor c0nr:entraci.t'in de trHba,jadores, £ 

bicadas en l as areas de mayor avance econ~mico; incorporando posteriormen­

te~ otras znnas do r~Jativa importnncia ~entro de las actjvidades nroduc­

tivns del pe.is, 81 gr8do tal quo los ITlunicipios que rosta por cubrir , pu~ 

don crns idorarse rosjdvales Dn 01 sentid0 de que 8n ollos 18s c0ncentra-­

ciones de trnb'1 ,iadores, de 1[' s catGgorias actualmen te cubiertas, son rouy 

ba.ias, 10 CUill ni1turalmente no tendre grandes e fectos en 12 ampl i aci6n de 

las proporc~nnGS de cobertura~ 

Por e1l0 ~s que se consideran trascendentales Ins nrogramas que so 

ha fijad0 12 gesti.0n, puest0 que iT'1pJ iCP.n In incnrpor9.d ~n de nu(~vas cat~ 

gori ns de trabnjadores 9 CU70S niv Rlos de vid~ en la mayor pp rte de los cA 

sos , os mi ni.mo . 

Sin ombnrgo , tal empresa oxige tomar una serio do medi das complemen. 

tarias , pp\ rfl 8vitnr, desde 81 punt. do vista fjnanci ero, s ituacil")nes que 

pnngan en peligrn ol equilibrio del sistema , ya que so trata do grupos c~ 

yos niveles de sq18rio en la maY0ria de los cnsas , es bajo; 10 cual segdn 

sa he podido eataN ecer en Gste trnbajo ~ hacen coor los njveles medias 

del sAJarjn cntizable, r educjendn en osta fnrT'l.8 eJ. v01umen de recursos 

disp0nibles, que so derivan funri.alTl ont[llwonte de l a s cotizaciones . 

Por otrn p.qrte , se nbsorva quo los cnstas d.e1 regimen siguen un co!£. 

portamiento de 13.1zl1, In quo nuede atribuirso a fa ctnres talos COTJl0, mal -

usn de IBs prestncj nnos 9 fraudcs 9 eJevacj6n del co sto de vida , etc.; alg~ 

nos ri.e los CURIes pnsiblemente ir~n desaparociendo a modiri.a que 10. base -

domngr~fica se nrnplio; para e1 caso, se espore que la maynr cnbertura de 

pob1aci0n tienda B disminuir 81 fraude~ sin embargo, otros presentan mayor 

dificultad p8rp su cnntrol, nor ejelTlplo , e1 mal usa de Ins prestn cinnes ~ 

En e1 8XD.~e n reforente a I ps modifjca~iones ri.e las estructuras eta-
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reas t se ha c0mprobe.ao que las nuevas incorpol'acj 0nes implican un rojuvenQ 

cimiento de In poblaci nn~ 10 cual po<'l.r:!a ser un el emento que coadyuve a la 

reduccinn <'l.o Ins indicos ae D1Clrbilide.d; pero ante 1.9 existencia de los faQ 

tores ci tarlnS9 r e sul ta inseguro pred.Bcir asta trensformaci~n ~ 

Asimismo 9 01 an~lisis de la ~ortRlidad demuest r e la existencia de b£ 

jos niveles , los cueles? de Beuerdn CCln 01 examon de su cstructura , pal'ece 

que tienden el a.escensn ; Gstn es valedcro pal'A In p0blacinn pctualroente cll 

bioTta que Dueds considorarso sGleeci~nnda y con nivelGs do vida~ quo en 

rolacj6n a la maynr parte ~e la p0blaci6n nncionAl, resultan superinres; 

pero natul'almente que, aI!l:p1.i Ar e1 campo ne cobe Y' tura impliea a corcarse Ul~S 

a las cnndicjnnes de la mortali<'l.ad gon ~ral del pais 9 por In quo debe esp£ 

rarso un AscenS0 en las tasas . La mismo puede decirse do la fecundida<l; 

mas ? en este caso? resulta de inter6s senalar , qile de Acuerdn al examen 

realizad0 9 pare ce ser que ~sta reacciona en sentido inverse' al credmientn 

del sBlario dol trabajador; por In que cabe preguntarse 9 si ante e1 acel£ 

rado ritmo do crocirai on to de 18 pob18 cinn 9 nn sori a acaso unaaliecuad.a P2. 

l:!tica de poblacion en el pais, e.quella que tendiera 8. superar las condi­

cinnes de vida de Ins habitantes a trev~s de majores niveles de ingreso ? 

Un aspc ctn rIo gran int8r~s, per0 de cnrnplica.do tr8.tamiGnto ~ es 01 

pr nblema de la cli s tribucion del inf5reso~ a pesnr de l as djficultades que 

prosonta sn eXBman g se tretr' rl.e estA.blacer I gs cnndj ciones en que el Se~ 

ro Social puede c('n tri buir 2. me ,io:r:'ar su 8i tUF'cinn actual ; do tal an~l isis 

se deriva que 01 r~gimen dol Segurn Sncin). es un ~ 0dio efectivo de trans­

ferir poder adqu~ si ti vo a los grupns eC0norrJj camente debiles a expansas de 

aque110s que se ,mcuentrRn en me ,inr 8i tUF.lcinn; n(l obstante, en el est8.do 

actual que se encuentrs e1 Segurn Social en El Salvador, es innogable quo 

este pbjetivo encuontra grandes limitacjnnes, llegandn en parte a torne.r-
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Re neg8tivo , cnmo cnns ccuencia do la b~ja proporci6n de cobertura y de l a 

existencia de limites al salario cotizable . 

En e1 anali sis del capitulo V, se ndvierte que e1 regimen de prntc.£, 

ci6n d.e 18. sal tlei , es un me din rle g;:" r ,':1. ntizar l a lJonservaci~n del capi tal -

hUB8.no , elev8niio 0 !" .;") nt.onic Ddo su rendiroi ento; sj n embargo tal analisis 

pl a n t ea una tnterr0gante , srbr8 la Dosibilid8cl de quo 01 a ctual metodo de 

calculo del snl"ri'") medj n de bese PAt'::> el calcu1c ite los subsidios , pueda 

tener alguna influoncia snbre In e]ovaci~n ~eJ cnstn do las prGstacinnes 

ID6~icn-hnSDjtp18TiBs . 

En base a tncl0 10 oXDuestn , se pueiten f (lrmul:u.' 0 m~s bien reafirmar 

elgunas rec l~mend~'cj " nes, y[' que paroce ser que tl'dn enfnque de.l regime n 

del Seguro Sod 81 en El Salvad0T, tiencle a cnnfl uir en J.8. determined ~n de 

las necesidades mAs apremiantes . Tales c nmn : 

a ) ReDlizaT los I'lnxir1 (1.; osfuer-zos porque se cumplan l as metas de 

c 0bortura de I ns pJ.'0~rBUlas de extonsi6n, a fin rle ampliar sensi­

bleDente Ie base dGmngr~fica do pro tecci6n, cnn In cual se logr~ 

ria eV0 J.uci ('na r ii()sde e1 cnncepto de Segura Sncia1 a1 termino Jt18.S 

amplin de Soguridad So ci a1, pE";rmi tiendos e C0n e11 0 , mayor efecti 

vicl2rl en e1 R.specto r nrl i s tributivo que npera a traves del siste-

ma; 

b) Es onortuno sugerir adcPl8s , que P0Wl cnmpl sJt1entA.r el lagro de 8§. 

te nbjotivo , e1 procesn rle extensi~n grA.dua1 sea rea1izadn en su 

forme, Plns 8[1 "OJ. i 8. 9 rnmpi ~ndo 1ns obstacu1os que rep1:'8Senta f:l1 de­

sArrollo iic 1 a Seguridad SOCiRJ.~ ]a existencia de 1imites de sa­

Inrio cotizablc l 

c) De ntro de un CBPlpO m~s espo cifico, v a ldria Ie pena r 0alizay un -

estndio pt=Lc'P deter7'1inar 01 grEldo en que e) me t oda actual do ca1 -
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culo del subsidio, lJuede es tar influyendo en e1 alza de costos 9 

d) Ant e 1 2. dinamica expor irn cntacla por el Seguro, se hpce necesario 

revi sar algunos C0nCGT)tos GstR. (i.fstJ cos, t.qles como el de Zona H£ 

tropolitana 9 ya que .qctualmente dichn c0nnouto abarca una serie 

de municipios cuya s caracter:l'sticas ccnnnmicas y social es , sani­

t ,~ri8.s y cle]l1ograficas, cleform .<.l n los diferen tes Judices qu e se 

p re t enda nbt e ncr, aJ obj etn de analizar l as t e ndencias regionnl es 

do 1as prC[ltacj - n es d.el r6gi[Tlcn . l\sjmiST'1 0, s oria n.e 8UlJ1a imuortnn. 

ci a cnnt Rr c r n ~8 tns rn~s r ABI es de l R di s tribucinn geogr~fica de 

la uobl Bcinn pr~ tegida , I n cURl se pucde nbtener exigiendo al p~ 

tr<"'no 01 curn.plimL:nto de ] 8. disuosi ci0n c r- ntenida en e1 articulo 

7 del Regl Amento pR rR Afilinci6n, Ins De cci~n y Estnd!sticA del -

ISSS, quo irnpnne 18 nb1.igactnn de jnforTP nr 18 ubicacjt)n del cen­

tro de traba,io . 

e) Fina l mente s e sugiere, cnntinua r c0 n e1 Jevan t amientn de Consas 

de Cotizantes , ya quo dicbos documen tns s"n rie gran valor en el 

des!1rrollo de diversas investigacjnnes tendient es a evaluar e1 -

de sarrollo del sistema . 
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QAPITULO PRlMERO 



PRO G RAM A 0 E EX TEN SID N E S 0 E L S E G U R 0 SO CI AL - - ---- -_ •. _--------------- ANE XO 1 

N U M E R a o E P E R S 0 N A S 
J RIESGOS Y CATEGORIAS DE PERSONAS A CUBR IR --- 1 9 7 3 1 9 7 4 1 9 7 5 1 976 1 9 7 7 

.. -------- -- 1----- ._._- ., 

t- SfGURO DE ENFERMEOAD-t~ATERN lOAD V ACC IDEN 
1£ DE TRABAJO 

1 Extensi 6" GeogrHi ca Naci ona 1 
(Jer. Semestre) 4.000 

2 Emp leados Pub lieos (AGE PVI1 ) 
(20. Semestre) 29.400 

I 

3 Trabajadores de Planil1as (Fiscales , 
Aut6nomas, Munieipalcs) 

(ler. Semestre ) 20.000 
~ Domcstieos (ler. $emestre) 30.000 

I 
I 
I 

5 Familia de Asegurados 
I 

I 
(20. Semestre) 

I 

I '.86,100 

6 Profesores y Empleados de An tel I 18.400 I 
7 Trabaj2JOreS Independientes y Pcqu~ 

nos Empresarios 10.000 
8 Familia de los Profesores, Empleados 

de ANTEl, Independ. y Peq. E~presa rios 59.920 

11- SEGURO DE PENS IONESPOR WVALIDEZ, 
VEJEZ Y MUERTE 
1 Traba j ador~s de Planillas (Fiseales , I 

Autonomas, Muni cipales) I (ler. $emestre) 20.000 
t 

2 Dom~sticos ( ler. Semestre) I 30,000 I I 
, 

3 Traba jadores Independ. y PequD~os • I ; 

Empresarios i I 10.000 I I 111- SEGURO CAMPE~ INO PLAN EXPER If~ENT:" L , 
1 Trabajadores Agropecuarios 24.470 I 

I 

2 Pob1aei6n As istencial 189.120 t , 

---- --- - -_ .. . -----'-. 
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I-

GRUPOS DE 
[DAD 

10 - 14 
15 - 19 
20 - 24 
25 - 29 
30 - 34 
35 - 44 
45 - 54 
55 - 64 
65 - 74 
75 Yffias 

TOTAlES 

I ~ 

El SALVADOR: TASAS DE ACTIVIDAD POR GRUPOS DE EDAD Y SEXO. CENSOS 
1961 y 1971 

GRUPOS DE A~180S S EXOS MASCUllNO FEMENINO 
toAD 1961 1971 1961 1971 1961 1971 

10 - 14 J8J 32. J 30.4 33 .. 9 5J 30.2 
15 - 19 48.0 61.9 78.0 71.4 19.9 52.7 
20 - 24 56.7 67.5 94.1 93 .7 23.3 42.3 
25 - 29 56.9 63.4 9.7.1 98 .5 21.4 31.5 
30 - 34 57.6 63.0 97 .9 99.4 19.7 28.3 
35 - 44 56.5 61:3 97.8 99.4 18.1 24.4 
45 - 54 56.2 58.8 97.4 98 .8 16.8 21.9 
55 - 64 53 .5 57.5 94.6 97.2 13.8 18.9 
65 - 74 47~8 48.8 87.4 84.6 11.0 13.8 
75 y mas 32.5 27. J 63. 9 7.3 7.4 52.2 I 

I TOTAlES 47.6 55.3 80.3 79 .7 I 16.5 31.9 
--' 

Fuente: Censo de 1961 y Cifras provisiona1es del CensO de 1971 

ANEXO No. 1 

EL SALVAD OR : ESTRUCTURA POR EDADES DE LA P.E.A. WJSOS 1961 Y 1971 ANEXO No . 2 

i 

At1 80S SE X 0 S M.4SCUl I N 0 F E MEN I N 0 
1 9 6 1 1 97 1 1 96 1 1 97 1 1 9 6 1 . 1 97 1 

.. _----
Poblaci6n % Poblaci6n % Pob1aci6n % Pob1aci6n % Pob1aci6n t Po b1aci6n L 

56.607 I 7.0 149:466 11.4 48.614 7.3 80.394 8.6 7.993 5.6 69 .072 17.9 
116.385 14.4 221.247 16.8 91 .502 13.8 125.193 13 .5 24 .883 17.3 96 .054 24.9 
121.892 15.1 202.019 15.4 95.420 14.4 137 .311 14.8 26.472 18.4 64.708 16.8 
98.158 12.2 148.202 11.3 78.543 11.8 109 .492 11.8 19.615 13.6 38.710 10 .0 
86.893 10.8 126.539 9.6 71.548 10.8 97 .339 10 .5 15.345 10.7 29.200 7.6 

141.899 17.6 207.054 15.7 118.337 17.9 165.258 17.8 23.562 16.4 41. 796 10.8 
93.145 11.5 128.988 9.8 78.865 1L9 103.906 11.2 14.280 9.9 25.082 6.5 
58:372 7.2 80.114 6.1 50.735 7.6 66.694 7.2 7.637 5.3 13.320 3 5 
24.238 3.0 40.799 3.1 21.388 3.2 34. 956 3.7 2.850 2.0 5.843 1.6 
9.503 1.2 10.529 0.8 8.321 1.3 8.929 0.9 1. 182 0.8 1.60~ 

807 .092 I 100 .. 0 1.314.857 100 .0 663.273 100.0 929 . ~ ?2 100.0 143.819 ; 100.0 385.38~ 100.00 i i I --'. __ .~ _~ __ ...1....-_---_.- ___ _ ___ 

Fuente: Censo de 1961 y Cifras provisiona1es del Censo de 1971 



El SALVADOR: ESTRUCTURA DE LA P.LA. PDR RAM AS DE ACTIVIDAD ECONOMICA SEGUN AREA 

CENSD DE 1971 

RAMA DE ACTIVIDAD TOTAlES U R BAN A 

Agricultura, Silvicu1tura, Caza y Pesca 46.7 15.5 
Explotaci6n de Minas y Canteras 0.1 D. l 
Industrias manufactureras 8.2 14.9 
Electricidad, gas y agua 0,3 0.4 
Construcci6n 2.1 4.1 
Comercio al por mayor y menor, restauran· 
tes y hoteles 7,3 14 .7 
Transp. Almacenamientos y Comunicaciones 2.5 5.0 
Establecimientos financieros segun bienes 
inmuebles y servicios prestados a las em· 
presas 0.7 1.7 
Servicios comunales, socia1es y personales 13 .0 26.9 
Actividades no bien especificadas 19.1 16.7 

T o T A l 100.0 100.0 
I 

FUENTE: Cifras preliminares del Censo de 1971 

FRANCIA: Tasas de Actividad por Sexo y Grupos de edad 

ano de 1968 ._ .. ' 

GRUPOS DE TAS AS DE ACTIVIDAU % 
[DAD Mascu 1 i no Femenino 

- 15 - -
15 . 19 42 .5 31.4 
20 - 24 7,1.3 62.4 
25 - 29 94.2 50.6 
30 - 49 96 .6 43;1 
50 - 54 91.4 45.1 
55 - 59 82 .4 42 .3 
60 - 64 65.7 32 .3 
65 y m~s I 19.1 

I 
8.0 

i , ! 
FurNTE: An uarios de Estadfsticas del Trabajo 1970 

Oficina Internacional de Traba jo, Ginebra 

R U R A l 

67.9 
0.1 
3.7 
0.1 
0.8 

2.3 
0.7 

0. 1 
3.5 

20.8 

I 100 .0 I 
I 

ANEXO No . 3 
-

ANEXO No. 4 
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I 

I 
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ANEXO No.5 

IVA, POR RAMA DE ACTIVIDAD V GRUPOS DE EDAD, SEGUN CENSOS DE 1950 Y 1961 

(EN MILES) 

ACTIVIDAD ECONOMICA 

MANUF. CONSTRUCCION ELECTRICIDAD COMERCIO TRANSPORTE SERVICIOS 

1961 1950 1961 1950 1961 1950 1961 1950 1961 1950 1961 

103.5 18.6 32.9 1.0 1.7 35.8 51.7 9.9 17.4 77.6 10f>.2 
3.7 0.5 0.5 · 0.5 0.6 0. 1 0.1 3. 7 3.5 

15.8 2.9 3.1 0.1 0.1 3.2 4.1 1.1 1.3 14.5 16.8 
17.0 3.4 5.0 0.2 0.3 4.8 7.1 1.8 3.0 15.2 20.5 
44.0 7.9 16.4 0.5 0.9 17.2 24.3 5.1 9.5 30.4 46.1 
18.9 3.3 6.7 0.2 0.3 8 .5 13.2 1.5 3.2 11.6 16.3 

4.2 0.6 1.3 · 0.1 1.6 2.5 0.2 0.3 2.0 2.9 

· · · · · . · . 0.1 -
69.2 18.6 32.8 1.0 1.7 18.5 26.5 9.6 17.1 30.1 37.9 

1.9 0.5 0. 5 · · 0.3 0.3 0.1 0.1 0.7 0.4 
10.0 2.9 3.1 0.1 0.1 1.3 1.7 1.0 1.2 4.0 4.2 
10.8 3.4 5.0 0.2 0.3 2.2 304 1.8 2.9 5.5 6.7 
29.8 7.9 16.3 0.5 0.9 9.2 12.7 5.0 9.3 13.2 17.7 
13.6 3.3 6.7 0.2 0 .3 4.6 7 .1 1.5 3.1 5.6 7.4 

3.2 0.6 1.3 · 0.1 0. 9 104 0.2 0 .3 1.0 1.4 

· · · · · · . · . 0. 1 . 

34. 3 · 0. 1 · · 17.4 25.2 0.3 0.4 47.5 67.3 
1.8 · · · · 0.3 0 . 3 · · 3.0 3.1 
5.8 · · · · 1.8 204 0.1 . lOA 12.6 
6.2 · · · · 2.6 3.7 0.1 0.1 9.7 13.7 

14.2 · 0.1 · · 8.1 11.6 0.1 0.2 17.2 27.4 
5.3 · · · · 3.9 6.1 · 0.1 6.1 8.9 

1.0 · · . · · 0.7 I 1.1 · · 0.1 1.6 

· · · · · · . · · 0.1 . 

Estadistica. El Salvador. 

ACT. NO BIEN ESP. 

1950 1961 

21.7 7.6 
4.8 0.9 
3.7 1.6 
2.8 1.5 
6.2 2.3 
2.9 O.t' 
1.3 0 . 3 

· · 

16.5 5.8 
3.3 0.7 
2.7 1.2 
2.1 1.1 
5. 1 1 . 8 
2.4 0.8 
0.9 0.3 

· · 

5.2 1.8 
1.5 0.2 

1.0 0.4 
0.7 0.5 
1.1 0.5 
0.5 0.1 
0.4 · 

· · 



ANEXO No.6 

E ACTIVA POR RAMA DE ACTIVIDAD Y CATEG ORIA DE OCUPACION 1950 

CATEGORIA DE OCUPACION 

"TRONO ASALARIADO TRAB. POR CTA. PROPIA TRABAJADOR FAMILIAR NO ESTABLECIDA 

% Absoluta % Absoluta % Absoluta % Absoluta % 
100.0 362.826 100.0 167.694 100.0 84.529 100.0 20.061 100.0 

64.3 204.419 56.3 115.845 69.1 78.442 92.8 2.166 10.8 
0.2 1.489 0.4 146 0 .1 14 0.0 31 0.2 

19.6 41.342 11.4 22.904 13.7 3.963 4. 7 2.631 13.1 
0.7 16.587 4. 6 1.170 0.7 94 0.1 659 3.3 
0.1 940 0.3 34 0.0 1 0 .0 18 0.1 

10.4 12.119 3.3 20.083 12.0 1.191 1.4 519 2.6 
0.8 8.357 2 .3 1.160 0.7 31 0.0 210 1.0 
3.3 71.117 19.6 4.687 2.8 313 0.4 846 4.2 
0.5 6.456 1.8 1.665 1.0 480 0.6 12.981 64.7 

ANEXO No.7 

TE ACTIVA POR RAMA DE ACTIVIDAD Y CATEGORIA DE OCUPACION 1961 

CATEGORtA DE OCUPACION 

ATRONO ASALARIADO TRAB. POR eTA. PROPIA TRABAJADOR FAMILIAR NO ESTABLECIDA 

a % Absoluta % Absoluta % Absoluta % Absoluta % 

100.0 550.071 100.0 172.702 100.0 61. 325 100.0 8.601 100.0 

61.2 310.098 56.4 109.874 6 3. 6 67.306 93.4 50 0.6 
0.1 671 0 .1 21 0.0 44 0.1 2 0.0 

21.9 67.803 12.3 27.364 15.9 2. 743 4.5 2. 398 28.2 

0.7 32.093 6.8 672 0.3 66 0.1 156 1.8 

0.0 1.672 0.3 34 0.0 - - 8 0.1 

10.7 21.355 3.9 27.801 16.1 1.016 1.7 26 0 .3 

1. 3 16.666 2.8 1.477 0.9 26 0.0 82 1.0 

4.0 98.187 17.9 6.526 3.2 121 0.2 779 9. 2 

0 .1 2 .. 527 0.5 33 0.0 5 0.0 5.001 68.8 



RELACIONES ENTRE POBLACI ON ASEGURADA, POBLAC ION ECONOt11CAMENTE ACTIVA Y POBLACION TOTAL 
( Mi l es de oersonas ) 

ANEXO No. 8 

----------r------ -r: ---l--- F------,. _ .' (Pt) a/ (As) b/ (Aas) c/ (pa) ~~ / RELACIONES 

AN OS POBLAC ION TOTAL ASALAR IADOS ASALARIADOS-ASEG. POBLACION ASEG . Aa/~-~t 
( a 1 ,lo.de Ju 1 i 0 ) + t go 1. s- I '%' 

___ _ _ ·4 ... _ ___ _ _ ... __ . ~_ ~ _ _ _ __ _______ _ • _ _ _ • __ .... _ _ _ __ _ ____ _ _ • ____ ~ _ ____ _____ _ 

1955 

1960 

1970 

2,210 

2.512 

3,441 

EN M IL E S 

439.3 24.4 

531.8 35.6 

737.2 92.9 

34.2 

48.8 

125.9 

5.6 

6.7 

12.6 

1.5 

1.9 

3.7 
- -- .. - - ... - *- . - _._-- --- - -- ----------- -- ----------~-----. 

~/ Segun cifras de CONAPLAN, Indicadores EJon6micos y Sociales, Enero-hbri1 de 1971. 

£/ Interpolaci6n para los anos de 1955 y 1960, an base a1 crecimiento geometrico. Para 1970, se adopt6 1a pro­
porcion segun Canso de 1961. 

~/ Segun cifras del Departamento Actuarial y Estadfstico del ISSS . 

Se refiere solamente a1 R~gimen de Enfermedad, Matarnidad y Ri esgos Profesiona1es. Com~ re nde Asegurados Directos y 
sus Depend ientes . 



INSTITUTO SALVADORE~O DEL SEGURO SOCIAL. POBLAC ION CUBIERTA SEGUN ZONAS Y SEXO 

N U MER 0 D E T R A B A J AD O RES 

ANO I -_~~!AL·ENEL·· PAIS- '-i--
Total I Homb. l Mujer. 

--- -_ . - - - - .-----
ZONA METROPOLITANA 

~taIl-H .. ~ __ I~~jer. 
1955 ,-~~~~;1~8,~~~- ' ~~~-~ .~ 4,443 18,848 5,595 

1960 35,644 

1965 62,097 

1970 92,942 

27,767 I 7,877 I 3 

47,193 I 14,904 I 5 

70,306 I 22,636 I 7 

'----- -~-------

5,644 27,767 

8,694 44,607 

6,590 57,090 
---- --- ~---

FUENTE: Bo1etines Estadfsticos del ISSS. 

1/ Comprende Asegurados Oirectos y Oependientes . 

7,877 

14,087 

19,500 

C Q T I ZAN T E S 
- ------- -

·DEMAS ZONAS 

Total "ombr. J Mujer. 
------ ----

24,443 18,848 5,595 

- - -

3,403 2,586 817 

16,352 13,216 3,136 

-

ANEXO No. 9 

---- I 

POBLAC 
AS EGUR 

1 -. 

34,247 I 
48,806 I 
83,212 

125,908 



INDICES DE MASCULINIDAD EN LOS TRA BAJADO~ES COTIZANTES, ANOS 1963 y 1966 

( Proporci6n de hom bres por cada 100 Mujeres ) 

GRUPOS DE EDAD A N OS 

1963 1966 -- -- ... _-- -------_. --
Hash 14 333.3 100.0 

20 24 236.4 227.0 

25 29 314.2 278.8 

30 34 338.4 320.7 

35 39 385.4 323.5 

40 44 452.4 367.8 

45 49 471.0 413.0 

50 54 549.6 453.7 

55 59 670,1 518.7 

60 64 856,1 644.5 

65 y m~s 1,253.7 754.5 

I,norada 1 612.2 548.6 
_ _ __ _ __ -_ _ _ _ __ 0' ••• __ - -- --_. - ------------._--

T OT k L 338.8 304.8 
1.---_ ... ________ -_ -______ ._ _ ____ __ _ _ . ________ _ 

FUENTE: Censo Interno de Asegurados Cotizantes, junio 1963 y junio 1966. ISSS . 

ANEXO No. 10 



I 

[SCALA DE 

EDADES 

Hasta 24 

25- 64 
65 y m~s 

TOTAL 

10 073 

19 889 

356 

ISSS . - POBLAC I r~J COTIZANTE SEGUN GRUPOS DE EDADES 

9 5 

i Wr18~[S 
7 580 

15 823 

329 

7 

WJJ[RES 

2 493 

4 066 

27 

TOTAL ' I 
11 948 I 
30 868 

575 

9 6 

8 440 

24 529 

533 

3 ' 

MU,JE9ES 

3 508 

6 339 
42 

TOTAL 

20 674 

45 468 

900 

ANEXO No. 11 

9 6 

HO~lBRES 

14 471 

35 210 
793 

6 

MUJERES 

6 203 

10 258 

102 

l _T_O_ T_1 A~L ..::..E..:...S..L 11 -.::..30~31_8.J..! __ 2..:..3..:...73~2-.-i.1 __ 6..::..58_6-L_4..:...3..:...3.:..91--1!_3_3_5_02--1-_ 9_8_8_9 --L1_67_0_4_2 ..:...1_50_47_9_--,--_16_5_63 .. 

FUENTES : Revision Actuarial del Regimen del ISSS (1957) ; Censo Interno de Asegu rados Cotizantes (1 963 y 1966) 

E 0 A f) .-

ISSS. EST RIJCTURA POR f~ADES DE LA POBLACI ON COTIZANTE 
(EN PORCENT AJES) 

TOT A L E S, . .• . H 0 M B R E S 

1 9.5 7 1 9 G 3 1 966 1 9 5 7 

ANEXO No. 12 

M U J E R 
f 

i 

1----
1 9 6 3 1 9 6 6 1 9 5 7 1 9 63 

E S I 
1 966 

Hasta 24 33.2 27 .5 30.8 31. 9 25.2 28.6 37 .9 35.5 37.4 
25- 64 65.6 71.2 67 .9 6G .7 73.2 69.8 61.7 64.1 62.0 
65 y mas 1.2 1,3 1.3 1.4 1.6 1.6 0.4 0.4 0.6 

T OTALES . 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100.0 100 .0 100.0 I 100.0 
• • , ~ r', • .. - . J , 

FUENTE : Anexo No. 11 



- 5.1 fACTOR Q[ltOOR~ill.Q 

TASAS ANUALES DE CRECIMIENTO .EN LA POBLACI ON TOTAL, POBlACION ECONOMICAMENTE ACTIVA 
Y POBLACION COTIZANTE DE LA ZONA f1ETROPOLITANA 

ANOS POBlACION TOTAL !/ POBlACION E. ACT IVA a/ COTIZ. ZONA METROPOl'-
% % - TANA Y % 

1961 3.0 2.7 3.9 
1962 3. 1 2.6 1..4 
1963 3.0 2.7 ll.) 
1964 3.0 2.7 14.6 
1965 3.0 2.7 22.6 X 
1966 3~3 3.1 12.7 
1967 3.3 3.0 5.0 
1968 3.4 3.0 0.2 
1969 3.4 3. 1 5.1 
1970 3.5 3.2 4.7 

------------- ---------~ --~ -----

AIEXO No. 13 

x SI se destuentan 7000 trabajadores de empresas con menos de 5 trabajadores que fueron incorporados ese 
ano, la fasa se reduce a 7.9 %. 
a/-A partir de las cifras del Consejo Nacional de P1anificaci6n Econ6mica. 
~/ Segun 801etfnes ' [stadfsticos del ISSS. 

5.2 FACTORES ECONOMICOS ANEXO No. 13·A 

A INDICE DE POBLA INDICE OE POBACION. CRECIMI ENTO ANUAL DEL PRODUCTO SECTORIAL (X) 

N CION COTIZ. ZONA OCUPADA ~/ AREA ME-
INDUSTRIA 

P T 
METROPOLI TANA TROPOLITANA S.SAlV •. SERVICIO COHERCIO TRMJSPORTES CONSTRUCCION TOT A L 

0 Base 1962dOO Base 1962 ·~ 100 INDICE TASA INDICE TASA INDICE TASA INDICE TASA INOICE TASA INOICE TASA INDtCE 
S 

I 962·dOO % 1962",100 % 1962:.100 % 1962:-100 % 1962.~ 100 % 1962::100 % 1962=100 - . 
1964 127.5 110.1 126.8 14.3 119.0 9.7 128.B 11.8 114.0 10.9 143.7 lS.3 126.2 12.5 116.5 
1965 156.3 127 .8 145.9 15.0 128.6 8.1 13S.1 7.2 119.1 4.6 156.3 8.8 132.8 9.5 124.3 
1966 176.1 138.0 164.3 12.6 138.3 7.5 146.4 6_0 121.5 L9 188.2 20.5 150.3 8.7 131.6 
1967 184.9 142.8 174.9 6.5 151.6 9.7 151.2 3.3 130.1 7.2 171.9 8.7 157.3 4.7 138.3 
1968 185.3 134.2 185.6 6.1 167.0 10.1 154.6 2.2 151.4 16.3 143.1 16.7 164.6 4.6 143.0 
1969 194.8 134.0 193.1 4.1 180.4 8.0 155.1 0.4 163.9 8.3 170.2 19.0 171.3 4.1 . 148.6 
1970 203.9 126.2 203.7 5.4 191.2 6.0 158.3 2.0 172&2 5.0 I 173.8 1.9 178.2 4.0 158.4 

, 

(X) Sa utilizaron para los ca1cu1os, cifras del Producto a precio corriente. 
~/ Se consideran todas las actividades, men os Agricultura. Segun Cifras de CONAPLAN 
FUfNTE: Departamento Actuarial y fstadfstico del ISSS; Consajo Naciona1 de Planificaci6n fcon6mica; Banco Central de Reserva de E1 Salvador. 

B 

TASA 

% 
10.2 
6.7 
5.9 
5.0 
3.4 
3.9 
6.6 

-



5.2 FACTOR ECaNOMICO 
ANEXO No. 14 

T~BLA PARA EL ~LCULO DEL COEFICIENTE DE CORRELACION ENTRE LOS INOICES DE CRECIMIENTO DE POBLACION COTIZANTE Y DEL PTB 

P08LAC I Ol~ COT I LIINTE PTB (Preei os de C E bi 
,- C 2 r " 2 

A ~ 0 1962 ) {..J ai Cai c bi tai ( bi 

~ b' 1 --
1964 128 114 - 47 - 15 705 2,209 225 
1965 156 120 - 19 - 9 171 361 81 
1966 176 129 1 a 0 1 0 

1967 185 136 10 7 70 100 49 
1968 185 140 10 11 110 100 121 
1969 195 129 20 a 0 400 0 
1970 203 136 28 7 196 784 1i9 

L 1,228 904 1,252 3,955 525 
: 

n 

'- == 175 ~'-
~ L ,. £bf __ ~_"'~ ai 

-
b = 129 

r - i = 1 :::: 1,252 

/~.2 2\ V = ,-1.?~_ 

\, f:, t· ai Ifi bi 
2,076.375 1,441 

1 = i a 1 
r. /l . .r';; G ,7-. \ = ...... l I - L/\ 

r = 0.869 

--:s; : I ' ~ 
L b I :. t l i - /) 



, 

I 

TRABA.JAOORES I NCORPORADOS HJ CADA AND SEGUN ZONA 

AN EXO No. 15 

6 EXTENS ION A OTRAS 
~! TOT A L EXTFNSION GEOGRAFICA C LASE~ GE TRABAJAD. TOTAL INCORPORADO 
0 COT I ZAN-·· 
S TES . 

No. Traba % No . Traba % No . Traba % Total de 
jadores Total jadores Tota 1 jadores Cotizantes 

1961 38 638 1 596 I 4.1 -- - 1 596 4.1 

1965 62 097 - - 7 000 11.3 7 000 11.3 

1966 68 506 505 0.7 - - 505 0.7 

1967 72 195 89 0.1 - - 89 0.1 

1968 74 262 1 256 I 1.7 - - 1 256 1.7 

1969 83 837 1 199 
\ 

1.4 719 0.9 1 918 2.3 

1970 92 942 6 033 6.5 A 0.2 I 6209 6.7 I 
t . ~ _. __ ..I. .. _== 

. _ :l ::;;;:2l~~ 

FUENTE: Departamento Actuari al y Estadfstico, ISSS 

~ 
0 
S 

1961 

1962 

1963 

1964 

1965 

1966 

1967 

1968 

1969 

1970 

INFl:UENC IA DE LOS FACTORES : DErl0GRAFICO, ECONOM ICO Y EXTENSION 
GRADUAL, EN EL CRECIMIENTO DE LA POBLAC ION COTIZANTE 

TASA ANUAL DE CREC I r~ I EN- FACTOR DHl0GRAFiCO b/ EXT ENS ION GRADUA L a/ 
TO DE LA POB .COT IZ AN TE . (Crecimieto. de 1a - (Incorporaci6n de nuevos 

P.E.A. ) grupos de trabajadores 

(7) (~) (3r 
B.4 2.7 4.4 

4.9 2.6 -
9.5 2.7 -

13.6 2.7 -
23.2 2.7 13.9 

10.3 3.1 0.8 

5.4 3.0 0.1 

2.9 3.0 1.7 

12.9 3.1 2.6 

10.9 3.2 7.4 

ANE XO No. 16 

FACTOR ECONOi~ICO 
(Incremento de la 
Ocupacion) 

%. 
(l} - ( 2 + 3 ) -(4) 

1.3 

2.3 

6.8 

10.9 

6.6 

6.4 

2.3 

- 1.8 

7.2 

0.3 

FUENTE: ~/ Secci6n de Estadfstica, ISSS 

£/ Indicadores Ec on6m icos y Soci a1es eDNA PLAN 

, 



A N E x o s 

CAPITULO TERCERO 



INST I TliTO SALVAf10RENO DEL SEGURO SOC IAL 

PRONED 10 ANUAL DE TRA8AJ~DORES COT I ZAN TES ARos D~ 1958 - 1970 

ANEXO No. 17 

: r- ZO~i~ROPO;~ARA~~! SONSORATE Y ACA~~ ___ J 
o TOTA.L: Hor~BRES ; MUJERES l TOTAL HOMBRES I MUJERES:

1 1958 32 069- · --25 049----7020 : ._--1----
1959 32 053 25 005 I 7 048 : ! l 
1960 35 644 27 767 7 877 I! 
1961 37 042 28 608 8 434 i , 

1962 I 37 554 29 236 8 310 I 2 974 2 315 f 659 
1963 41 802 32 530 9 272 i 2 559 1 991 568 
1964 47 889 36 400 11 489 II 2 520 1 915 605 
1965 58 694 44 607 14 087 3 403 I 2 586 817 

I 1966! 66 144 I 49 251 ; 16 893 : 2 362 2 090 272 
; 1967 I 69 456 . 51 765 t 17 691 i 2 739 2 394 345 
'I' 1968, 69 539 I 51 807 i 17 732 ! 3 532 3 020 512 
. 1969 ! 72 667 ! 54 137 ! 18 530 i 3 368 2 809 559 
_ J21~_lJl.2.?~_J . _ 5 2. E~ _J __ 18 ~7~ 788 __ 3 ~_L_ 727 

FUENTE : Bo1etfnes Estadfsticos, ISSS 

I NST I TUTO SALVADORENO DEL SEGURO SOC IAL 

POBLAC ION COTIZANTE ACU~U LADA EN TR[S ANOS 

AN EXO No.1 8 

r------- .--
I AND ZONA METROPOLI TANA SONSONATE Y ACAJUTLA 

CENTRAL TOTAL ~ MASCULINO . FEMEN INO ! TOTAL , i1ASCULI~0 I ; EMENINO 

1959 99 766-t--n-S2T , 21945 -t I - , -
1960 104 739 ; 81 380 j 23 359 i ! 
1961 110 240 I 85 611 I 24 629 \ ; 
1962 116 398 i 90 374 :\ 26 024 i I 

1963 127 245 98 166 29 079 8 053 6 221 ' 
1964 148 385 113 385 I 34 848 I 8 482 6 492 
1965 172 727 130 258 I 42 469 I 8 285 6 591 
1966 194 294 145 623 48 671 8 504 7 070 
1967 205 139 , 152 823 52 316 I 8 633 7 504 

1969 I 21 9 267 163 421 55 846 10 688 8 890 

1 832 
1 990 
1 694 
1 434 
1 129 
1 416 
1 798 

1968 1 212 133 l' 158 096 54 037 I 9 639 8 223 

. _ _ _ -1- _ ____ _~__!.. _ _ __: __ ...____: ___ _'__ __ _' 

FUENTE: Boletines Estadfsticos ISSS . 



INSTITU TO SALVADORENO DEL SEGURO SOCIAL 
AUXILIOS DE SE0EL IO SEGUN SEXO Y RIESGO CUBIERTOS EN ANOS 1958-1970 

ANEXO No. 19 

I 
, 

Z 0 ~j A M E T R 0 L I T A N A SONSO N A T £ Y A C A J U T L A 

ios MASCU LINO FEMEN INO MASCULINO FEMEN INO 
E'HR~j . ACC IO , Et~FERI1. ACC IO. ENFERM. ACC 10. ENFER . ACCIO. MA TER- ENFER~~ . ACCIO . ENFERM. Ace 10 ~ ENFER. ACCIO. ENFERM. ACCIO tl;ATER -
C:=':·1U/J cor·IUN PROF[S ; TRABAJ. CONUN CO~UN PR'IFfS . TRABAJ. N lO AD·, COM IJN COMurl PR OFES. TRABAJ . CONUN ~OMUN PROFES . TRABAJ. N lOAD, 

1958 44 31 - 10 8 1 - - - - - - - - - - - -
1959 40 30 - 9 11 3 - - - - - - - - - - - -
1960 39 32 - 11 9 3 - - - - - - - - - - - -
1961 48 41 - 8 11 - - 1 1 - - - - - - - - -
1962 56 33 - 13 9 1 - - - 4 1 - 1 - - - - -
1963 59 45 - 9 12 4 - 1 - 1 1 - 1 1 - - - -
1964 48 44 - 5 10 - - - - 4 1 - 1 - - 1 - -
1965 70 57 - 21 13 8 - - - 5 7 - 2 - - - - .. 
1966 84 61 - 11 21 4 - - - 6 2 - 4 1 - - - -
1967 105 69 - 23 22 - - - - 6 1 - 3 - - - - -
1968 97 67 - 24 15 6 - 1 - - 1 - - - - - - - I 1969 119 56 - 16 23 2 - - - 6 5 - 4 - - - - -
1970 120 76 - 21 25 2 - - - 7 2 - 9 - - - I - 1 I I i -_.-

FU ENTE : Control anua1 de auxi1ios de Sepelio; Secci6n de Estad fstica, ISSS . 

ISSS . OEFUNC IONES DE COTI ZANTES Acur~ULAOAS EN TRES A~OS ANEXO No . 20 
.- --
ANa ZONA METROPOL ITANA SONSQ:JA TE Y ACAJUTLA 

I 
, 

CENTRAL TOTAL MASCUL INO FEMEN INO TOTAL. . MASCUL INO FEI~EN INO 
1959 281 L4b 3) - - -
1960 297 258 39 - - -
1961 316 281 35 - - -
1962 352 312 40 I - - -
1963 349 312 37 I 17 15 2 
1964 407 359 48 25 23 2 
1965 458 402 56 34 32 2 
1966 570 502 68 37 36 1 
196'/ 610 541 69 24 23 1 
1968 645 576 69 26 26 -

I 1969 670 
I 

596 74 35 34 1 
r __ .. __ L~ _ - ~. --- -- i 

FUENTE: Control anua l de auxi li os de SepeJ.io; Secci6n de Estadfstica, ISSS . 



INSTITUTO SALVAOnRfMO DEL SEG URD SOCIAL 
PDBLACI'1N FE!lEIWIA PROTEGIOA, EXPUESTA AL RIE SGD DE MATERN IOAO. 1963-1970 

ANEXO No. 21 

A S E G U R A 0 A S ~/ 
I 

A o E PEN 0 lEN T E S T 0 T A L T D TAL 
N 

I1F~~b~OLlTANA (X) ~~~~mJA TE Y ACAJU ~ONA ~I ETRDPOL I TA- SONSDNATE Y ACAJU- ZONA HETROPOL I TA- SDNSONATE Y ACAJU 0 tJA . TLA. ~!A . TLA. A M 8 A S Z 0 N A S 

j;, 

S NU~lERO INOICE NlJM ERD INOICE NUMERO IND ICE NUMERO INOICE NUHERO INO I CE NUMERD INOICE 

1963 8 808 100 539 100 15 049 100 921 100 23 857 100 1 460 100 
1964 10 915 124 575 107 16 857 112 887 96 27 772 116 1 462 100 
1965 13 383 152 776 144 19 956 133 1 157 126 33 339 140 1 933 132 
1966 16 048 182 258 48 21 828 145 779 85 57 876 159 1 037 71 
1967 16 806 191 328 61 22 434 149 885 96 39 240 164 1213 83 
1968 16 845 191 486 90 24 825 165 1 261 I 137 41 670 I 175 1 747 119 
1969 17 604 200 531 99 25 942 172 1 202 

I 131 ~3 5461 183 1 733 118 
1970 17 924 203 691 128 26 266 175 1 345 146 44 190 185 2 036 I 139 

; I I 

a/ Se elimina un 5 % del total de mujeres cotizantes , 10 cual representa e1 grupo con edades distintas de 15 a 49 anos 
(X) Exc luye Zacatecol uca 
FUENTE: Boletines Estad fsticos ISSS . 

NACIMIENTO) ATEN DIOOS EN HOSPITALES DEL IS SS . SEGUN PER IODJ DE ALTA Y CALIDAD DE LA plAOR E 1963-1970 

SAN SALV~DOR S AN T i\ T E C L A S ON SON ATE 

NUI4ERO INDICE 

25 317 100 
29 234 115 
35 272 139 
38 913 154 
40 453 160 
43 417 171 
45 279 179 
46 226 183 

-

ANEXO No, 22 

--
Y ACAJUTU. 

ASEGURAOAS I DEPEND I EN TES Tl'l TA L A. <;EGURAD~S DEPENDIENTES T ~ TAL ASEGURADAS DEPENOIENTES TOT A L 
0 -
S ~!ac i dos Nacidos Nacidos Naci ios Nacidos Nac i dos Nac i uos Nacidos Nac i dos Nacidos Nac i dos Nac idos Nacidos Nacidos Nacidos Nac idos Na ci dos Nac idos 

Vivos '~u ertos Vivos 1·1uedos Vivos Mue rtos Vivos l-j uertos Vivos ~luertos Vivos :'luertos Vivos Muertos Vivos Mue rtos Vivos l'luertos 
196) 1 265 16 2 964 52 4 229 68 11 - 40 - 51 - 43 2 241 6 284 8 
1964 1 373 22 3 012 35 4 385 57 42 1 27 1 69 2 44 2 216 4 260 6 
1965 1 510 32 3 161 36 4 671 68 118 - 114 J 232 1 53 4 274 3 327 7 
1966 1 701 27 3 383 39 5 084 66 148 - 151 - 299 I - 36 - 217 5 253 5 
1967 2 074 36 3 695 43 5 769 79 246 2 159 1 405 3 37 - 272 6 309 6 
1968 2 198 32 3 427 58 5 625 90 162 3 176 4 338 

I 
7 39 2 308 11 347 13 

1969 2 194 47 3 274 63 5 468 110 164 1 159 3 323 4 18 - 285 11 )03 11 
1970 2 264 40 3 180 44 5 444 84 160 2 154 3 314 I 5 77 1 303 7 378 

I 
8 

I _____ --1 I 

F UENT~ : Control Anua1 de Partos y rvacimientos;Secci6n d& Estadfstica . ISSS 



r ::: 

TABLA PARA EL CALCULO DEL COEF IC IENTE DE CORRELAC I ON ENTRE FECUND lOAD Y SALAR 10 COT I ZABLE 

Tasas de Fee. Sa1ari os 
I Cai A ~ 0 a· b· 1 1 

1963 180 .3 154.30 29.3 

1964 161.3 151. 72 10.3 

1965 148.3 150.82 - 2.1 

1966 144.8 155.56 - 6.2 

1961 160.3 16J~1 9.3 

1968 145 .3 171J3 - 5.1 

1969 134.6 172~ B3 - 16.4 

1910 132 .7 177 .05 - 18.3 

L 1, 201.6 1,298.62 

Coefic iente de Corre1acion: 
n 

or- <:. 1: ;> C ai '-bi 

i=l 

V n 2 "- c:.. 2 
. ;[.t:ai >_ c..bi 

i .. 1 i ·1 

-£"{ -

n 

~ ai 
1-;;-

n 

n 

"'" L bi 

b =~1_ ---' -
n 

,- . -<: a1 ai a 
~ bi bi _ b 

1 , 2G7 ~ 6 -151.0 
'---8-'· -

1, 298 . 62 - 16( .13 
-~8---" -

C bi 

- B.O 

- 10.6 

- 11.5 

- 6.8 

0.1 

11 .0 

10. 5 

14.7 

~ai f"bi ~2ai 

- 234.4 858~5 

- 109.2 106 .1 

31 ~1 1.3 

42;2 38;4 

6.5 86.5 

- 62.1 32.5 

- 172. 2 269 .0 

- 269.0 334.9 

- 161.7 1 , 133~2 

Coefieiente de Regresion: 

n 
~ ~ ai E bi 

e . == .- 1:1 t €bi 
i ·1 

. 167 .7 
r ::. 

\J 1,391 ,413 '-

~ 2bi 

64.0 

112.4 

132~3 

46.2 

0~5 

121.0 

110.3 

216 .1 

802.8 

f-' 

pi ::. 
161 .7 
802 .8 ~ .. 0 ~ 956 

I 

... 767 .1 
1, 119~6 

ANEXO No. 23 

r~ - 0.~51 



II'ISTITUTO SAlVADORErJO DEL SEGURO SDCIAL 

SOLICITUDES DE CONSTANCIA DE DERECHO PARA ATE NCION DE PARTO 

TR M1ITADAS EN SAN SALVADOR A~OS 1968-1 970 

ANEXO ~o. 24 

-
A - 0 CON DFRECYO (X) SIN OERECHO . PE~DIENTE I' 

1 9 6 8 7 389 929 90 

1 9 6 9 7 594 1 258 97 

1 9 7 0 7 127 

I 
648 100 

I I 

(X) Los casos co~ derecho no necesariamente son atendidos 

todos en e1 Hospital de Haternidad.San Salvador; al mismo 

tiempo e1 parto puedc ocurrir fuera del ana en que se ex­

tienda 1a constancia , puesto que ~sta se obtiene con anti 

cipaci6n a la fecha probable del parto. 

FUENTE: Secci6n de Estableci~ientos de Derechos ISSS. 
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A N E x 0 s 

CAPITULO CUARTO 



ISS3 .- PRO M E 0 I ODE T R A B A J ADO RES Y 0 E SA L A R I O S CO T I Z A 8 l E S 

( Ma rzo - Mayo 1972) 
ANEXO Suo 25 

MO~ITOS 

ESCAlA DE SAlAR IOS 
NUI~ERO DE % (Promedio % PORCENTAJES CA L CU L OS 

del Tr i- ACUMUl AOOS 
~ 

COTIZAN TES Yi mestre ) xi xi - Yi Xi -1. Yi Xi Yi-l 
Yi Xi 

-
TOT AlE S 130,043 100 .0 22 ,744 ,634 100 .0 53.0 28,462 . 23 24,854.42 

500. ou 5, 520 4.2 2,760,014 12.1 4.2 12.1 7.9 

450 .00 - 499 .99 2,231 1.7 1,050,822 4.6 5. 9 16.7 2.9 71.39 70,14 

400.00 - 449.99 3.067 2.4 1,285 ,752 5.7 8, 3 22.4 3.3 138. 61 132.16 

350.ro - 399 .99 4,.131 3.2 1. 533,613 6.7 11.5 29.1 3.5 257 .60 241 . 53 

300.00 - 349 •. 99 5,280 4.1 1,688,743 7.5 15.6 36.6 3.4 453. 96 420.90 

250~00 - 299 .99 7,376 5.7 1, 993 ,143 8.8 21.3 45 . 4 3.1 779.58 708 .24 

200 . 00 - 249 .99 12,095 9.3 2,668 , 326 11.7 30.6 57.1 2.4 1,389. 2'+ 1, 216. 23 

150~00 - 199 .99 19,511 15.0 3,324,278 14.6 45. 6 71.7 - 0.4 2, 603.76 2,1 94.02 

100 .00 - 149. 99 33 ,360 25. 6 4,011 ,692 17 .6 71. 2 89 . 3 - ·8.0 5,105. 04 4,072.08 

60 .~o - 99. 99 22,454 17 . 3 1, 875 .857 8.3 88.5 97 . 6 - 9,0 7, 90).05 6,949 .1 2 

Me nos ' e 60 . 00 15,01 8 11.5 552,395 2. 4 100 .0 100.0 - 9.1 9,760 .00 8,850 .00 
I : ----

FUE NTE: El numero media de trabujadores cotizantes y el 'salario med i a cot izabl e se obtuv~ del Sistema de Cuenta Individual del ISSS . 

Indice de Concentraci6n: C.R. . io 000 ~ ( Xi - i· Yi ) .- ( Xi • Yi-l ":;: 0. 36 

Indice de Oesigua1dad : 6:;;. ! >-=- I Xi - 1; I.:::. 0.27 



ISSS.- MONTO ANUAL t1ED lODE LOS SALAR.IOS DE LOS TRABAJADGI1ES ASEGURADOS DESPUES DEL EFECTO REO ISTR IBUT I VO DE LAS 

PRESrAGWNES OrORGADAS EN EL Ai';O 1972 
ANEXO No . 26 

NUI~ERO DE % 
MONTOS 

% PORCENTAJES CALCULOS ANUALES 
ESCALA DE SALAR lOS 

COTIZANTES (Red istri- ACUNULADOS 

~ Yi buidcs) xi Yi X, xi - Yi Xi - 1 Yi Xi Y i:1 1 

TOTALES 130,043 100.0 271,941,315 100.0 48.4 27,814.72 24,523,08 

500 . 00 5,520 4.2 31,193,678 11.5 4.2 11.5 7.3 

450.00 - 499.99 2.231 1.7 11,899,151 4.4 5.9 15.9 2.7 67.85 66,78 

400 . 00 - 449 .99 3,067 2.4 14,618,780 5.4 8.3 21.3 J.O 131.97 125 .67 

350 .00 - 399 . 99 4.131 3.2 17,520 ,117 I 6. 4 11.5 27 .7 3.2 244.95 229.91 

300. 00 - 349.99 5.280 I 4.1 19,421,013 7.1 15.6 34.8 3.0 432.12 400.20 

250 . 00 - 299. 99 7,37' 5.7 23,123,088 8.5 21.3 43.3 2.8 741. 24 675 .48 

200.00 - 249.99 12,095 9.3 31,346,885 11.5 30.6 . 54.8 2.2 1,324.98 1,167.24 

150.00 - 199.99 19,511 . 15.0 1339,834,776 14.6 45.6 69. 4 I - 0.4 2,498.88 2,1 23,64 

100.00 - 149. 99 33.360 25.6 49 ,799,387 18.3 71.2 87.7 - 7.3 4,941.28 3,999.12 

60 . 00 - 99 . 99 22,454 17.3 24,492,543 9.0 88 .5 96.7 - 8.3 7,761.45 6,885.04 

Me nos de 60.00 15,01 8 11.5 8,691,897 3.3 100.0 100.0 - 8.2 9,670.00 8,850 .00 
I I I 

~ OTA: Para los calcu10s se ha tomadc como base, solamente las cotizaciones obrero-patrona1es. 

Indice de Concentraci6n: C.R. ::: ·1 ;- ( Xi -1 • Yi )-- (Xi ' Yi -1 ) 7.: 0.33 
'-10 000 

Indice de Desiyua1dad: I.~ ~ ~ ~ I Xi - Yi !:;:: 0. 24 

I 



A N E X 0 S 

CAP prULO QUINTO 



I 

CONSlI LTAS SEGlJtJ RIESGOS,YA:iJS 1964 - 1970 

A N 0 TO T A L RIESGOS COMUN ES 

NU r·1ERO % NUMERO 

1964 371.912 100 ,0 311.660 
1965 408 .169 100.0 343.600 
1966 438.352 100.0 372.500 
1967 472 .086 100.0 394.800 
1968 529.417 100.0 452.130 
1969 559 .427 100.0 477. 290 
1970 661.839 100 .0 I 567 .800 , 

I -
11 Comprende Consultas Odnnt61ogicas 
II Inc1uye As e~u ra dos y De ~ e ndient e s 
FUE NTE: Secci6n de [st;;d1..ti ca , ISSS . 

% 

83.80 
84.18 
84.97 
83.64 
85.40 
85.32 
85.79 

RGOS . PROFES 10NALES 

NlJtlERO % 

18.890 5. 08 
19.180 4.70 
20 .940 4. 78 
20.510 4.34 
19.640 3.71 
19.1 50 3.42 
18.560 2. 80 

I 

MATERN lOAD ~I . 

NUt1 ERO % 

41. 350 11.12 
45.390 11.12 
44.900 10.25 
56.740 12.02 
57.650 10.89 
62.980 11.26 
75.470 . 11.41 

I 

wm ERO DE CONS lILTA:J pnft ASEGURADfl DIRECTO, SEGUN RICSGo J/ARos 1964 - 1970 

A I NU f'ol ERO DE T000S LOS RIESGOS 
~ INOICE .J ASEGUR .A OI)S 
0 Numero Medi o Indice 

1964 50 109 100 
1965 62 097 123 
1966 68 506 136 
1967 72 195 143 
1968 74 262 147 
1969 83 837 166 
1970 92 942 184 

11 Comprende Consu ltas Odor,t61og icas 
2/ Inc1uye A seg u r~ dos y Dependi entes 
FUENTE : Secc i6n Estadfstica, ISSS. 

7.37 100 
6.57 89 
6.40 87 
6.54 89 
7.13 97 
6.67 90 
7.12 97 

, 

R I rSGOS COi1UNES R I ESGOS PROFES I Of/ALES 
---

Num ero t1ed i 0 Indica Numero Nedio Indice 

6.18 100 0.37 100 
6.53 89 0.31 84 
5.43 87 0.31 84 
5.47 89 0.28 76 
6. 09 99 0.26 70 
5. 69 I 92 0.23 62 
6.11 99 O ~20 54 

! 

ANEXO Mo. 27 

AN EXO No. 2f 

MATERN liMO Y 
--r- - -

Nume ro He di o Ind ice 
--

0.82 100 
0.73 89 
0.66 80 
0.79 96 
0.78 95 
0.75 

I 
91 

0.81 99 



[ST~UCT !I RA OF LAS CONSIJLT AS r·1EO I CAS , SEGUN ESPEC IAL I OAOES IINOS 1964-1 970 

ES P EC IALIDA O 

--- ---------------
TOT A L 

II lergologfa 
Cardiologfa 
Cirugfa General 
Dermato 10g1a 
Endocrinologfa 
Gineco1ogfa 
Gastroenterologfa 
Medic ina General 
Neumo 10gfa 
Neurocirugfa 
Obstetrici a 
OrtoDeJi a 
Odontolog fa 
Ofta1mo10g fa 
Otorrino1aringo10gfa 
Onco10gfa 
psiqu iatrfa 
Control ryuda de Lactancia 
Uro10g fa 
Emergencia 
Atenci6n 20omici1io 
Modicina Preventiva 
Radioterapia 

------- --- -------- J 
FUENTE : Secci6n de Estadfsti ca , ISSS 

1964 

100.0 

0.45 
0.48 
2.'55 

1.87 

54:93 
0,81 
0.39 
7.10 
2.96 

12.07 
2.45 
1.64 

0.74 
2.98 
0.31 
7.18 
1'.36 

PROPORCION 
- . - -- -- r--

196 

100 

O. 
O. 
O. 
2. 
O. 
l. 
o 

1965 1966 
---- -----

100.0 100.0 

0.44 0.51 
0.47 0.54 
2.32 2.72 

1. 78 1.72 
0.64 

53.37 52.93 
0.65 0.63 
0.45 0.50 
6.79 6.58 
t70 2.53 

13 .45 12.96 
2.47 2.28 
1. 79 1.62 

0.64 0:79 
3.06 2.57 
oJ6 0.37 
8.12 9.14 
1.02 0.98 

. -. 

51 
o 
O. 
6, 
2 
3 
2. 
1. 
o ~ 

O. 
2. 
O. 
9. 
O. 

ANEXO No. 29 

IE CONSULTAS 
-
I 1968 1969 1970 
.- . -

0 100 .0 100.0 100 .0 

'5 0.28 0.28 0.31 
i5 0.67 0.80 0.75 
iO 0.54 1;15 1.24 
19 2;77 2.31 2.18 
16 0;28 0.27 0.30 
/2 1. 41j 1-.23 1.20 
)2 0.88 0.82 0.85 
19 53.92 53.54 53.90 
)0 0.60 0;57 0;57 
) 1 0. 55 0;49 0;53 
16 5.45 4.74 4.51 
59 2.35 1.99 1. 85 
51 15. 05 15.00 14.07 
57 2.73 2.62 2.68 
54 1.66 1.58 1.32 
02 0.15 0.18 0.13 
76 0.74 0.74 0.70 
32 2.23 2.02 1.70 
44 0.39 0.41 0.47 
03 6.75 7.29 7.33 
38 0.28 0.16 -

0.28 1.61 2.76 
- 0.18 0.17 

I 



ATENCI ON HO~P ITALARIA SEGUN CASaS TE RHINADOS , DI AS DE HOSP ITAL IZ ACION Y RIES GO 

A~OS 1964 - 1970 
Anexo No . 30 

I A 
I NUMERO DE CASOS TERMINADOS DIAS DE HOSP IT ALI Z4C I ON 
I ., 
! i~· TOT A L Riesgos Comune~/ Ri esgos Profesion. i~aternidad E./ TOT A L I Riesgos Comunes ~/ Riesgos Profesiona1as! ~'atern;dad pJ 

a Nurnero I ~ Num&ro I % Numero I % IJumero I % Nume ro t · r Numer t . 1 % Numero: % l~umerol % 

1964 f6a2OT1 00~1J I 4 679\68.60 458 6.72 1 683 24.6ST70 204 r 100.0 I to 356 I 85 . 97 5 767 8.21 I 4 081 1 5.81 

1

1965 ' 7 948 I 100.0 I 5 g&8 • 72.32 377 4.74 1 823 22.94 I 70 928 ! 100.0' 61 623 ; 86 .88 4 725 6,66 \4 580 I 6.46 , . , i 
: 1966 ; 7549,100.015264:, 69.73 308 4. 08 1977 26 .1 9!,76961 '100 .0 67547 87.76 4 708 6.12 ! 4706 I 6. 11 
. ' I 
: 1967 8 736 : 100.0 I 5 995 ! 68 . 63 331 3.79 2 410 27 .58 I 85 646 100.0 74 247 86 .68 4 859 5.67 6 540 7.64 

'1 1968 II 8 733 ! 100 .0 ! 5 528 I 63 .31 374 I 4.28 2 831 32.41 184 079 I 100.0. 71 106 , 84.57 5 001 5.95 7 972 I 9.48 
I I I ' I I 

1969 I 10 674 1100.0 ! 7 032 . 65 .88 524 4.91 3 118 29.71 I 87 919 I 100.0 I 73 799 ! 83.94 i 5 203 5.92 I 8 917 ; 10.1: I 
1970 ! 14887 1100.0 ! 9548 64.14 6701 4. 50 . 4669 . J l. J6 jll4 20~JIOO~1 ~J_297J~~ '~~.L:~55 ____ 5 . 8~ .. __ t~~5~_J_~~~~~ 
!/ A partir de 1967 inc1uye Hospitales Ps iqui'tricos 

£/ No Incluye dependientes 

FU[NTE: Seccion de Estadfstica, IS SS 

--,-_.------ _ . - . 
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I 
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I 
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NUMERO ~lEDIO OE CASOS TERMINA flOS OE HOS PITALIZACI ON POR CAnA MIL ASEGURADOS 
SEGUN RIES GO. ANOS 1964 - 1970 

A I NUMERO DE ASEGURADOS I rooos LOS R I ESGOS 
N o I RECTOS I " 
(} Numero Indice I ~vmero Me- Indice 

! JO 

1964 
I 50 409 JOO I 135.3 100 

I 1965 I 
62 097 123 128.0 95 

I I 

68 506 136 110.2 
I 

81 1966 I I 

I I I I 
I I 

I I 
I 

1967 

I 
72 195 143 121.0 I 89 , 

1968 74 262 I 147 , 117 .6 I 87 i I 

I I 1969 83 837 166 I 127.3 94 I I 
I 

I 
I 1970 I 92 942 184 160 .2 , 118 I I I 
I , 
I I , 

II A partir de 1967 inc1uye Hospitales Psiquiatricos 

~I No Inc1uye Dependjentes. 

FUENTE: Secci6n de Estadfstica, ISSS. 

)964 = 100 

I RIESGOS COMUNES 1/ RGOS. PROFESIONALES I 
Nume ro ~ledi 0 Indice Numero Medio Indice 

I 92.8 100 9.1 100 
I 
I 92.6 100 6.1 67 

76.8 83 4,5 49 

83 .0 89 4.6 51 

74 .5 80 5.0 55 
I 83.9 90 6".3 69 
I I 

I 1ll 7.2 79 I 102.7 I 
I I I . 

ANEXO No. 31 

HATERNIOAD Y 

Numero Medio Indice 
-

33.4 100 
29.4 88 

28.9 87 

33.4 100 

38 .1 114 , 

37.2 111 

50.2 150 

I I 
I 



NUMERO MEOID DE DIAS DE ESTANCIA HOSPITAlARI A POR CASO TERMINADO, SEGUN RIESGO. ANOS 1964-1970 

ANEXO No. J2 - -
TOOOS l OS R I ESGOS R I ESGOS COMUNES R-I ESGOS PROFES I or~A LES MA T ER ~J I DAD ?,./ 

ANO r-Nuiiiero--
Indice 

- NUiiiero 
Indice 

N(Jmero 
Indice 

Numero 
Indice 

r~ed io Medio Medio Med io 
r- -

1964 10.3 100 12.9 100 12.6 100 2.4 100 

1965 8.9 86 10.7 83 12.5 99 2.5 104 

1966 10 .2 99 12.8 99 15.3 121 2.4 100 

1967 9.8 95 12.4 9' 14.7 117 2.7 112 

1968 9.6 93 12.9 100 13.4 106 2.8 117 

1969 8.2 80 10.5 8i 9.9 79 2.9 121 

1970 7.7 75 9.8 76 9.9 79 3.1 129 i 

-- ----
~/ No incluye Dependien t es . 

FUENTE: Secc i6n de Estad fstica, ISSS. 



ESTRUCTURA DE LA A TE NClor~ HOSPITALARIA , SEGUN GRUPOS DE CAUSAS DE HDSP ITALIZACION 

A I~ 0 S 196~ - 1910 
ANEXO No. 33 

~ PROPORCION DE CASOS TERMINADOS 

I. 1 1%4 i 1965 1196611961 1
1968 1196~ . ~9~O I CAUSAS DE HOSPITALIZACION (X) 

TOTAL 
Enfermedades Infecciosas y Parasitari as 
Tumcres ( Ne lp1asmas ) 

I 
100.0 

1 9.68 

Enfermedades de las Gl~ndu1as endocrinas de 1a nut. y 
de 1 Metabo li smo 
Enferme.dades de la sangre y de los 6rganos hematopoy. 
tr,st6rnG~ mentales !I 
Enfermedades del sistema nervioso y de los 6rganos de 
los senti d,s 
Enfermedades del Aparatc Circulatorio 
Enfermedades del Aparato Respiratorio 
Enfermed3des del Aparatc Digestivo 
Enfermedades del Aparato Genit.urinario 
partos y Complicaciones eel Embarazo del parto y eel I 

puerperi 0 b/ I 

Enfermedade; de la piel y del tejido ce1ul ar sUbcutaneq 
Enfermedades del sistema osteomuscul ar y del tujido coni 
juntivo 
Anomalias Congenitas , 
Ciertas Causas de la morbi1idad y de la mcrta1idad peril 
nata 1 es 
Sintomas y estados morbosos mal definidos 

Accidentes. envenamientLs Y vio1encias 

2.01 

1.13 
0.29 
0.66 

2.01 
2.01 
5.10 
9.91 
~.3~ 

34.41 
2.11 

4.55 
0.26 

8.~0 

1l.01 

100.0 
8.54 
2·.53 

1.~0 

0.16 
0.63 

1.46 
2.06 
5.38 

11.65 
3.n 

33.39 
1.43 

3.19 
o.~o 

10.81 
12.59 

100.0 
8.93 
2.79 

1~55 
0.23 
G.68 

1.30 
1095 
5 .. 13 

10.95 
4011 

36.01 
1.28 

3.95 
6.23 

8.40 
12.39 

100.0 1100.0 
9.34 8.1 8 
3 .. 03 I ~. n 

1.11 
0.33 

12.02 

2.46 
2 • .54 
3.64 
9.65 
5.11 

30.49 
1.40 

3.66 
0.26 

3.04 
11.84 

. . 
1.44 
0.29 
9.18 

2.91 
2.15 
4.13 

10.35 
4.65 

33.10 
L31 

3.11 
0.44 

2.29 
11.08 

(*) Octava Revisi6n de 1a Cl asificaci6n Internaciona1 de Enfermedades,· OMS, Revisi6n 1965 
~ A partir de 1961 incluye Hospitales Psiqui§tricos 
Q/ No inc1uye Dependi entes 

FUE NTE : Seccion de Estadfstica ISSS 

100.0 ' 100.0 
11.32 14.34 
3.52 2.11 

1.11 0.11 
0.16 0.44 
1.92 ~.81 

2.56 2.61 
2.66 2 .~1 

4.95 5.54 
11.11 12.20 
4.10 6.44 

30.14 I 27.84 
1.41 1.44 

3.18 I 2.91 
0.27 0.40 

2.54 
11.80 

2.~2 
10.40 



NUMERO MED IO DE CASOS TERMINAD OS DE HOSPITALIZACI ON POR CAD A i'ill AS EGURADOS DIRECTOS, 
SEGUN GRUPOS DE CAUSAS. ANOS 1966-1970 

ANE XO no, 34 

CAUS AS DE HOSPITALIZACION ()() 1966 I 1967 I 1968 I 1969 I 1970 
r-- ------------ ---+ 

TOT A l 110.2 121. 0 117,6 127.3 160.2 

Enfermedades Infeeeiosas y Parasitarias 9.8 n.3 9.6 14.4 23.0 
Tumores (Neoplasmas) 3.1 3.7 4.8 4.5 4;3 
Enfermedades de las gl'ndu1as Endocrinas de 1a Nutriei6n y del Metabolism 1.7 1.3 1.7 1~4 1.1 
Enfermedades de 1a sangre y de los 6rganos hematopoyetieos 0.2 0.4 0.3 0.2 0,7 
Trastornos Menta les al 0.7 14.5 10.8 10.1 10.9 
Enfermedades del siste;a nervioso y de los organos de los sentidos 1.4 3.0 3.4 3.3 4;3 
Enfermedades del Aparato circu1atorio 2.1 3.1 3.2 3.4 4.3 
Enfermedades del aparato respiratorio 5.6 4.4 4.9 6.3 8.9 
Enfermedades del aparato digestivo 12.1 11.7 12.2 15.0 19.5 
Enfermedades del aparato genitourinario 4;6 6.3 5.5 6.0 10.3 
Partos y complieaciones del embarazo, del parto y del puerperio bl 39.8 36.9 39.6 38.4 44,6 
Enfermedades de la piel y del tejido ee1ular subeutaneo - 1.4 1.7 1.6 1.8 2.3 
Enfermedades del sistema osteomuscular y del tejido conjuntivo 4.3 4.4 3.7 4.0 4.8 
AnomaHas Congenitas 0.2 0.3 0.5 0.3 0.6 
Ciertas causas de la morbi1idad y de la mortalidad perinata1es 
Sfntomas y Estados morbosos mal defi nidos 9.3 3.7 2.7 3.2 3,9 
Accidentes, envenenamientos y vio1encias 13.6 14.3 I 13.0 15.0 16.7 ___ . ___ _ ~ .. _ .. ___ ,, __ _ ._ . __ . __ . ______ __ " ___ '_.' __ . ______ ._____ _--1-________ _ _ 

( )() Octava Revisi6n de 1a C1asifi caci6n Internacional de Enfermedades, OMS , Revisi6n 1965 

~I A partir de 1967 incluye Hospitales Psiqui'tricos 

~I No incluye Dependientes. 

FUENTE: Sece i 6n de Estad f st i ea. ISSS. 



NUMERO ~lEOIO DE OIAS DE ESTANCIA HCSPITALARIA POR CASO TERlm~AOO , SEGUIl GRUP OS DE CAUSAS DE HOSPITALI ZACION 

ANOS 1966 - 1970 

1966 = 100 

CAUSAS DE fDSPITALIZACION (+) 1 9 6 6 1 9 6 7 1 96 8 1 9 6 9 
-'OlaS Indice Dfas Indice Dfas Indice Was Indice 

T OT A L •• ~ •••• ~ •••.•• 10.2 100 9.8 96 9.6 94 8.2 80 

Enfermp.dades infecciosas y parasit . 32 .8 100 25 .8 79 29 .7 91 19.8 60 

T umores (Neoplasmas ) •. .•..••••••... 18.8 100 16.7 89 15.0 80 12.7 68 

Enfermedades de las glandu1as endo-
crinas de la nutric . y del metabol . 11.7 100 11.5 98 12.0 103 1 0 ~ 2 87 

Enf . de 1a sangre y de los 6rg . he-
matopoyetic os .~.;;;.; .• ; •. ~.; •••••• 14.6 100 17.1 117 10.9 75 15 .3 105 

Trastornos mentales ~/ ~ •••.•••••• 4~ 3 100 10.4 241 15 ~ 1 351 lL6 270 

Enf. del si sto nervioso y de los -
6rganns de los sentidos ••••..••• ••• 14.2 100 12 ~ 4 87 15 .8 III 11.4 80 

Enfermed. del aparato circu1at0rio . 11.0 100 12 ~ 0 109 n .8 107 8 ~ 7 79 
Enfermed . del aparato respiratorio. 6.G 100 6.1 92 4.0 61 4.3 65 
Enfermed. del aparato digestivo •••• 10.8 100 10.0 93 9.0 83 6.7 62 
Enfarmed . del aparato gtni tourinar . 8.0 100 8.9 HI 8.6 108 6.7 84 

p.artos y complicac . del embarazo, -
del parto y del puerperio E/ ..... 2.9 100 2.9 100 3.0 103 2.9 100 

Enfermed. de la piel y de l tJjido -
ce1u1ar subcutaneo •.•.•..•..•.•..•• 13.6 100 9.2 68 10.8 79 11.4 84 

Enfermed . del sistem. osteo~uscula r 
y del tejido conjunti vo .••..••..••• 12 .5 100 11.0 88 8.6 69 9.2 74 

Anomalfas congenitas •.••••••...•••• 13.6 100 9.4 69 12.0 88 16.4 121 

Ciertas causas de la morbilidad y -
de la mo rtalidad perinatales •.•.••• - - - - - - - - -
Sfntomas y estados mo rbosos mal de-

8.2 100 8.0 98 6.7 82 5.7 70 fi nidos •.. ••.....•••...•••..•...••• 
Accid . ,envenenamientos y violencias 14.7 100 12 .7 86 9.7 66 9.5 65 

(+ ) Octava Re visi6n de la Clasificaci6n Internacional de Enfermededes, eMS , Revisi6n 1965. 
a/ A partir de 1967 incluye Hospitales Psiquiatricos . 
~/ No incluye dependientes . 

FUENTE: Secci6n de Estadfstica , ISSS . 

ANEXO No. 35 

1 9 7 0 
Was Indice 

7.7 75 

13.5 41 

10.9 58 

15.7 134 

11.2 77 
n .3 263 

9. 7 68 
11.0 100 
5.2 79 
7;0 65 
5.9 74 

2.9 100 

8.5 62 

8.6 69 
13.3 98 

- -
6.5 79 

10.2 69 



ATEN CI ON HGSP ITALARIA SEGUN CASaS TERt~INAOOS , OI AS DE HOSPITAl/ZACION Y GRUPO~ 
DE CAUSAS DE HOSP ITALIZACI ON A~OS 1966 - 1970 

1 9 66 1 96 7 1 9 68 
C A US A S o E Has P IT A liZ A C I a N (x) 

CASOS I CAsas ! DIAS 
T 

DI AS CAsas DI AS 

TaT A L ••••••••. 7 549 76 961 8 7361 85 640 8 733 84 079 
Enfermedades Infecc iosas y Paras itari as 674 22 114 . 816 21 084 714 21 220 
Tumores (Neopl asmas) 2]] 3 966 265 4 436 359 5 391 
Enfermedades de las g1andu las en doc ri nas de la nutrici 6n y metabo1ismo ]]7 1 369 97 1 ]]4 126 1 51 0 
Enfermedades de la sangre y de los 6rga nos Hema topoyet icos 17 249 29 496 25 272 
Trastornos menta les a/ 51 217 1 050 10 952 802 12 079 
Enfermedades del siste;a nervi oso y de los 6rganos de los senti dos 98 1 389 215 2 670 255 4 038 
Enfermedades de 1 Apa r3to Ci rcu latori 0 147 1 623 222 2 668 240 2 831 
Enfermedades del Aparato Res p ii~tori o 387 2 564 318 1 941 361 1 449 
Enfermedades del Aparato Digestivo 827 8 923 843 8 432 904 8 098 
Enfarffiedades del Aparato Genitourinari o 315 2 531 452 4 009 406 3 486 
Partos y Comp1 icaciones del Embarazo, de l Parto y del Puerperi o £/ 2 724 7 766 2 664 7 785 2 943 8 919 
Enfermedades de 1a pie1 y del teji do ce 1u1ar subcutaneo 97 1 319 122 1 125 120 1 295 
Enfcrmedades de l si stema ost eomus cu 1ar y del te j ido conjunt ivo 298 3 726 320 3 512 272 2 332 
AnD~~l r a s Cong6n itas 17 232 23 216 38 456 

-Ciert3s causas de 1a morbi1i dad y de la mo rta 1idad perinara les - - - - -I Sfnbh18s y es tados m6rbidos ma l defi nidos 634 5227 266 2 117 200 1 335 
Acc identes , Envenonam ientos y vi olen ci as I 935 13 746 1 034 13 089 968 9 368 

! 
I I 

(x) Dctava Rev isi6n do 12 Clasifi c3ci6n Intcrnaci ona 1 de En fermedades, OMS , Re vis i6n 1965 
2/ ~ part ir do 1967 incluye Hospitales Psiquiatr icos 
b/ NO Inc1uye Depend ien tes 
FUENTE: Secc i6n de Estadfstica, ISSS . 

ANEXO No. 36 

1 9 69 1 9 7 0 

CAsas DIAS CAses 01;\5 

10 674 87 919 14 8871 114 208 
1 208 23 917 2 135 28 764 

376 4 761 403 4 376 
119 1 218 105 1 646 

17 2W 66 739 
845 9 82 5 1 014 11 444 
273 3 105 397 3 847 
284 2 457 398 It 387 
528 2 254 825 4 289 

1 256 8477 1 816 12 649 
502 3 359 958 5 638 

3217 9 479 4 144 11 882 
150 1 703 215 1 829 
339 3 135 442 3 809 
29 476 60 795 
- - - -
271 1 548 361 2 360 

1 260 11 945 . 1 548 . 15 754 I 
, 



NUHERO DE DIAS DE TRABAJO PERDIOOS POR CASO TERMHJADO DE IfJCAPACIDA D TEMPORAL EN lOS RIE SGOS COt·1UNES 
(ENFERMEDAD Y ACCIDENTE COMUN) , EN RElACION CON El SEXO 

ANOS 1964 ~ 1970 
ANEXO No •. 37 

Oias de trabajo pordidos Porcentaje de capacidad de trabajo 
A N 0 290 dias" 100% 

Total HombrGs r'lu jeres Total Hombres Huiares 

1964 18.4 19.3 15.9 93.7 93.4 94 .6 

1965 18.0 18.9 15.3 93.8 93 .5 94 • .8 

1966 16.7 17.3 15.0 94.? 94.1 94.9 

1967 18.0 18.8 15 .8 93.8 93.9 94.6 

1968 28.6 19.8 15 .5 93 .6 93 .2 94 .7 

1969 17 .8 18.7 15 .1 93 .9 93 .6 94 .8 

1970 18.2 19.2 15.4 93.7 93.4 94 .7 

NO T A: Cifras calcu1adas 2 partir de los datos corrcs pondientes que aparacen an los Boletines Estadfsticos 
del ISSS. 



NUMERO DE DIAS DE TR ABAJO PERDIOOS POR CASO TER NINADG DE INCAPACIOAD TE MPORAL EN lOS RIES(I)S cor~UNES , EN RELACION CON LA ACTIVIDAD ECONOMICA 

A~OS 1964 - 1970 

ANEXO No. 38 

AC TIVIOAD ECONOtHCA oias de trabaJo perdidos Porcentaje de capacidad de trabaj,o: 290 dfas=10a,i 
1964 1965 1966 1967 1968 1969 1970 1964 1965 1966 1967 1966 1969 1970 

TOT A L •••••.••.••..••• 18.4 18.0 16.7 18.0 18.6 17.8 18.2 93 .7 93 .8 94 .2 93.8 93.6 93.9 93.7 

~GRICULT URA ...•..••....••••..•...•....•..•• 12.6 16.3 14.8 15.6 I 17.0 13 .0 14.9 95 .7 94.4 94.9 94 .6 94.1 95 .5 94.9 

MH!ERIA .•.......•.•..••..•....•.••.•.•.•...• 15.3 23 .0 21.3 17.9 21.S 16.8 19.7 9'1 .7 92 .1 92 .7 93 .S 92 .5 94.2 93.2 

PIDUSTRIA .................................. 17.5 ]6 .8 15.3 17.1 17.4 17.3 17.0 94.0 94.2 94.7 94 .1 94 .0 94.0 94 .1 

CONSTRUCCIOIJ. .............................• 21.S 19 .9 18 .9 17.1 22 .1 20.4 21.0 92 .5 93.1 93 .5 94 .1 92 .4 93 .0 92 .8 

ElECTRICIDAD,GAS Y AGUA ...••..•.....•.•..•• 23 .5 14.8 18.0 16.9 21.7 21.5 19.3 91.9 94.9 93.8 94 .2 92 .5 92.6 93.3 

CmlERCIO ................................•.. 18.6 19.0 17.4 18.9 18.7 19.5 19.1 93 .6 93.4 94.0 93.5 93.6 93.3 93 .4 

TRAilSPORTES •.•........•.•........••...•.... 19 .3 18.2 17 .3 19,6 19.9 16.6 18.6 93 .3 J 93.7 94.0 93.2 93.1 94.3 Y3 .6 

SERVICIOS ......•...........•....•.••.....•• lS.1 18:8

1

17:8 17.3 18.4 17.7 18.3 93.8 93.5 93 .9 94 .0 93.7 93.9 93 .7 

ACTIVIOAOES NO E S PECIFICA D,~S ............... - - - - - - - - - - -
" ------ --- - - ------ -

~ 0 T A: Cifras ca1c uladas a partir de los datos correspondientes que aparecen en los 801etines Estadisticos del ISSS. 



NU~[RO DE. DlAS DE TRABAJO ff:RDIDOS POR CASO TERNn~ADO DE l NCAPACIDAD TEr1PORAL EN LOS RlESGOS PROFESIONALES 
(ENFE RMEDAD PROFESIONAL Y ACCIDENTE DE TR ABAJO ), EN RELACION CON LA ACTIVIOAD ECONmnCA 

ANOS 1964 - 1970 
ANEXO No . 39 

ACTIVIOAD ECO~OrlICA 
Dias de trabaio· perdidos Porcentaic de capacid8d de trabaio: 290 dfas ~ 100% 

1964 1965 1966 1967 1968 1969 1970 1964 1965 1966 1967 1968 1969 1970 

TOT A L •••.••..•••••. 14 .8 12.7 13 .6 14 .2 16.4 15.0 14.6 94.9 95.6 95.3 95 .1 94. 3 94.8 95.0 

AG:n CULTURA ................................ 14.8 18.2 21.9 9.7 11.1 18.9 14 .4 94 .9 93 .7 92 .4 96. 7 96 .2 95. 2 95.0 

IUriEI<IA ..... .................. .............. ... 22 .0 15.5 13 .9 14.1 15.7 12 .6 16 .8 92 .4 94 .7 95.2 95 .1 94.6 95.7 94 .2 

ItJDUSTRIf\ ..........•..••....•.•........ . ..• 13.6 12 .5 12 .9 13.5 15.9 14.7 14.0 95 .3 95 .7 95.6 95 .3 94 .5 94.9 95 .2 

CONSTRUCCION ••.•..•.•..•.....•••..•••...•.• 14.2 11.7 12 .7 12 .9 15.4 14.6 13.8 95.1 96 .0 95 .6 95 .6 94.7 95 .0 95 .2 

ELECTRICIOAD , GAS Y ~GUA ................... 14 .3 16.5 23 .9 30.5 16.7 12 .3 20 .9 95 .1 94.3 91.8 139 .5 94 .2 95 .8 92 .8 

COt.fRCIO •.....••..•..•••.•...•............• 16.1 12 .9 13.2 17.5 19.7 21. 2 16 .1 94.4 95.6 95. it 94 .0 93 .2 92 .7 94.4 

TRANSPORTES •.•••.••••.. . ...•••.•...•..•.••• 18.4 15.1 17~ 6 21.0 18.6 13.4 16 .8 93.7 94 .8 93.9 92 .8 93.6 95 .4 94.2 

SERVlCIOS •.•••.•••••.•••.••••••••••••••.••• 12 .6 15.7 14.4 11.9 19 .2 16.3 15.7 95 .7 94 .6 95.0 95 .9 93 .4 94 .4 94.6 

~C TIVIOADES NO ESPEClFICADAS •••••..•••••.•• - - - - - - - - - - - - - -
---_ ._--_. _---

NOT A: Cifras ca1culadas a partir de los datos c~rrespondient&s qua aperecen en los Boletines del lSSS . 

I 



ISSS .- FRECUENCIA DE CASOS TERiHN ADOS DE SUBSIDIO EN FUNCIOtJ DE LA P08LACION COTIZAN TE DE CADA RAMA DE ACTIVIDAD 

ANEXO No. 40 

Riesqos Comunes Ri 2S00S Profesionales 
AC TIVIOAD [CONGlnCt\ 1964 1965 1966 1967 1968 1969 1970 1964 1965 1966 1967 1968 1969 1970 

" (Par cien Cotizantes (Por cien Cotizantcs) 

AGRICULTURA •.•....•.•.•..••.•...••• 39 .3 21.4 23 .9 30.4 14.3 14.6 12.7 7 t " . J 4.1 3.0 4.5 7.B 10.B 4.2 
MIN~ RIA •.••• •...•......••......•..• 29 .1 19.5 17 .1 19.3 23.2 12 .6 19.1 53 .7 36.6 33.8 2B.3 27 .5 22 .1 34.3 
I NDUSTRIf~ iWiUF AC TURERA •.•••..••..• 23 .1 24.5 29 .B 25 .4 23.9 IB.5 21.6 8.0 10.3 10.9 9.7 9~1 7.4 7.3 
CONS TR UCCIOIJ •.......•••.•...•••••.. 16.1 18.2 21.9 21.0 18.7 17 .4 29 .0 12.8 17 .6 16 .5 19 .1 15 .3 1;.5 22 .6 
ELECTRICIDAD, GAS Y AGUA ........... 15 .8 21.9 ?7 .3 25 .4 19 .7 21.9 15 .4 2.1 7.1 4.8 3.5 5.6 0.7 3:5 
C(;MERCIO •.....•.•.••.•..•.........• 15 .1 14.7 17 .1 14 .3 14.4 n ,B 15.0 3,0 3,4 3,3 2.6 2.3 2.3 2.6 
TRANSPORTES ..•••....•.....••.•.•... 29 .8 28.7 30 .6 27 .0 29 .0 24 .2 30.9 15.4 16 .6 14.5 10 .7 9.1 9.0 12 .1 
SERVICIOS •....••••.••...•.••••.•.•• 21.9 20 .1 21.8 20 .7 21.0 19.B 17.6 2.8 2.6 2.9 4.0 4.1 4.4 2.7 
ACTIVIDADES (,)0 ESPE8IFICAOAS •.•.•.• - - - - - - - - - - - - - -

------ -- - -----_ .- --------_ . - ----L ___ 

FUENTE: Secci6n de Estadlstica ISSS. 

ISSS.- FRE CU ENCIA DE CASOS SUBSIOlf\OOS DE ~lATERtHDAD EN RELACIO~: 

CON LA POBLACION DE t1UJERES COTIZANTES ANEXO No . 41 

A N 0 N6mero de casos subsidiados por 
100 mujeres ~ 

1964 12 .2 
1965 11.3 
1966 13 .5 
1967 13.4 
1968 11 .1 
1969 13 .3 
1970 12.8 

FUENTE: Seccj6n de Estadistica ISSS. 
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AND S 

1958 
1959 
1960 
J961 
1962 
1963 

I 1964 
1965 

I 1966 
1967 
1968 
1969 
1970 

I 

L 

NU~1ERO DE DIAS DE TRtBA JO PERDIDOS 
POR MU JER ASEGURADA , I NCAP~C ITAOA POR MATER­

NIO/iD , SEGUN CASO TER~l I NADO AN OS -
1964 - 1970 

ANEXO No. 42 

I I POR CENTAJE DE CAPA-
AHOS ..•. DIAS DE TRABA JO CID AD DE TRAOAJO : 

PERDIDOS POR CASO 290 OI AS • 100 % 
1964 83 .8 71.1 
1965 83 .6 71.2 
1966 83 .S 71.1 
1967 83 .7 71.1 
1968 83.8 71.1 
1969 83 .1 71.4 

J 1970 83 .8 71..1 

NOTA: Cifras calcu ladas a partir de los datos correspondientes 
que aparecen en los Boletines del ISSS . 

CASOS DE INCAPAC lOAD PER;·lANENTE SEGUN GRADO 
DE I NCAP/le I DAD ANOS 1958 - 1970 (X 1 

ANEXO No •. 43 

G R ADO o E INC A PAC IDA 0 
TOTAlES 

20 -29 I 
. 

30 -39 ~O - 49 50 - 59 60 - 69 70 - 79 80 ~ 89 

21 2 4 3 4 3 2 -
30 2 5 4 5 9 2 -
43 1 10 8 4 14 2 -
55 2 12 10 5 15 5 -
59 2 J4 JJ 4 15 6 -
71 2 17 15 4 17 8 -
81 3 

I 
21 16 4 20 8 -

10J 
I 8 31 17 4 24 9 -

121 14 37 21 4 26 

I 
9 -

135 18 38 20 8 28 10 -
152 J9 46 22 11 28 I 10 -
185 

I 
24 51 29 17 34 I 12 -

2JO 25 57 3J 20 38 14 -
I , ! : 

(Xl Cifras acumu 1adas a1 31 de Di ciembre de cada ano 
FUEtHE : Secr;i6n de Estad fstica , ISSS . 

% 

90-100 

3 
3 
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7 
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