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X. Politicas sociales en Argentina: viejos
problemas, nuevos desafios

Guillermo Anllé y Oscar Cetrangolo

Resumen

El objeto de este documento es presentar una reflexion acerca de los diferentes focos de tension en las
politicas sociales en Argentina. No se pretende hacer un analisis exhaustivo de los sectores a ser abordados
sino, mas bien, resaltar algunos aspectos que fueron ya objeto de abordaje en estudios sectoriales
especificos (oportunamente citados en el presente documento), para ensayar una vision agregada y
sistémica acerca de la reforma del estado necesaria. El acento estara puesto sobre aspectos de solvencia
intertemporal, financiamiento de las politicas publicas y equidad que, en muchos casos, se encuentran
estrechamente vinculados con otros elementos de la politica fiscal que son tratados en otros capitulos de este
mismo volumen. En cada caso se hard una caracterizacion de los problemas estructurales, se revisaran las
reformas realizadas en los lltimos afios y se presentaran los dilemas futuros y demandas de nuevas reformas.

De manera especifica seran tratados los dilemas asociados con la redefinicion de las politicas
publicas en relacion, por una parte, con la necesidad de coordinacién del gasto publico descentralizado (en
especial salud y educacion) y las presiones que ello genera en la situacion fiscal de la Nacion y las
provincias, y, por otra parte, las demandas por redefinir los esquemas de proteccidon social, ante la nueva
dinamica laboral, tanto en relacion con la provision de salud como del sistema de pensiones.

1. Introduccion

El sector publico argentino ha mostrado recurrentes problemas de solvencia y financiamiento a lo
largo del siglo pasado (ver Capitulo II de este documento). El tema, ampliamente tratado en la
literatura, ha sido objeto de permanente preocupacion en el disefio de la politica macro. No
obstante, el abordaje no siempre ha considerado la consistencia con la dindmica propia de las
politicas incorporadas en los presupuestos publicos. De hecho, la sancién de legislacion
incorporando reglas fiscales de dificil (por no decir imposible) cumplimiento es un claro ejemplo
de ello. En definitiva, la falta de consistencia, entre esas politicas y la restriccion fiscal de cada
momento, motivo una historia fiscal sumamente accidentada.
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Al mismo tiempo, la persistencia de ciertos problemas y dificultades en areas de
intervencion publica a cargo de los diferentes niveles de gobierno, de manera especial aquellos
relacionados con el gasto social, ha terminado por restar legitimidad a la presencia del Estado. Por
otro lado, la sucesion de eventos dramaticos que se ha presentado en la historia macroecondémica
del pais ha posibilitado la consolidacion de diagnodsticos no siempre acertados, segun los cuales
los problemas de cada periodo responden a la crisis mas reciente. A fines de los afios setenta se
trataba de la crisis internacional y los conflictos institucionales y politicos del pais; durante los
afios ochenta eran las consecuencias de los afios del “Proceso”; durante los noventa era la
hiperinflacion de fines de los ochenta; a fines de los afios noventa se trataba de las restricciones
impuestas por la convertibilidad y las reformas de esa década; a principios del nuevo siglo fue la
crisis; mientras, los problemas de siempre siguieron sin resolverse.

Aqui se tratard de indagar acerca de los elementos mas “duros” de las deficiencias
estructurales que deben ser considerados y, en todo caso, explicar que el rasgo comun ha sido la
incapacidad para resolverlas a tiempo o las respuestas poco adecuadas que se le dieron a los
problemas cuando se decidi6 atacarlos. El objeto, entonces, es presentar una reflexion acerca de
los diferentes focos de tension en las politicas sociales en Argentina. No se pretende hacer un
analisis exhaustivo de los sectores a ser abordados sino, mas bien, de resaltar algunos aspectos
que fueron ya objeto de abordaje en estudios sectoriales especificos (oportunamente citados en el
presente documento) para ensayar una vision agregada y sistémica acerca de la reforma del estado
necesaria. El acento estara puesto sobre aspectos de solvencia intertemporal, financiamiento de
las politicas publicas y equidad que, en muchos casos, se encuentran estrechamente vinculados
con otros elementos de la politica fiscal que son tratados en otros capitulos de este mismo
volumen. En cada caso se hara una caracterizacion de los problemas estructurales, se revisaran las
reformas realizadas en los ultimos afios y se presentaran los dilemas futuros y demandas de
nuevas reformas.

De manera especifica seran tratados los dilemas asociados con la redefinicion de las
politicas publicas en relacion, por una parte, con la necesidad de coordinacion del gasto publico
descentralizado (en especial salud y educacion) y las presiones que ello genera en la situacion
fiscal de la Nacion y las provincias, y, por otra parte, las demandas por redefinir los esquemas de
proteccion social, ante la nueva dinamica laboral, tanto en relacion con la provision de salud
como del sistema de pensiones.

La presentacion sigue tres pasos. En el primero (seccion 2) se presentan los origenes de
los problemas estructurales; ello dara lugar a una evaluacion de las politicas de reforma
introducidas en cada una de las areas tratadas (seccion 3). Finalmente, la seccion 4 incorpora los
principales dilemas prevalecientes y retos futuros.

2. ; Todo tiempo pasado fue mejor, o lo peor del presente
es la memoria?

A veces, se tiene la sensacion de que hubo un tiempo en que la educacion estaba al alcance de
todos; la salud daba cobertura amplia a todos los argentinos que esperaban un retiro temprano,
con cobertura completa de salud a cargo del PAMI, ingresos del 82% de su salario al momento de
retiro, y ayuda para el acceso a la vivienda. No habia planes jefes, porque no eran necesarios. /Es
cierto todo esto? ;Cuando paso6?
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a) Uno de los mitos argentinos: el 82% mdvil

Seguramente, los problemas del sistema previsional son los més estudiados en relacion con la
crisis fiscal de nuestro pais y de la region. Los signos de su agotamiento eran claros desde
mediados de los setenta, aunque los desequilibrios se acentuaron durante los afios ochenta,
cuando los problemas fiscales -catapultados por la crisis de la deuda- cobraron dramatismo.

El sistema de seguridad social habia comenzado a desarrollarse en el pais a comienzos de
siglo, como un sistema de ahorro (capitalizacion) para la vejez. Ese fue el caso de las cajas de los
empleados publicos, los ferroviarios y los bancarios. Junto con Chile, Uruguay y Brasil,
Argentina es considerado un "pais pionero" dentro de América Latina en el establecimiento del
sistema provisional (Mesa-Lago, 1991). Posteriormente, como parte de las reformas que sufrio el
sistema previsional durante los cuarenta, se incorpord un criterio de reparto implicito en la idea de
que la poblacion activa debia sostener a la pasiva mediante un "contrato intergeneracional".

El agotamiento del excedente inicial propio de todo sistema de reparto a medida que
maduraba el sistema y su utilizacién para financiar otras finalidades del gasto publico,' derivaron
en un temprano desequilibrio, al que contribuyeron de manera sustantiva los factores
demograficos y macroeconémicos pero, también, mucho mas importante para el argumento aqui
sustentado, las propias respuestas dadas por la politica sectorial. En efecto, a medida que caia la
tasa de sostenimiento del sistema (entre 1950 y 1961 desde 11,2 a 3,1) en lugar de modificar los
parametros del sistema para hacerlo mas viable financieramente, se decidié hacer mas flexibles
los requisitos para acceder a los beneficios,” de manera tal que, a los problemas propios de la
evolucion demografica y del mercado laboral argentino, se sum6 un aceleramiento de la caida en
la tasa de sostenimiento hasta llegar al exiguo 1,3 a principios de los afios noventa. Habiéndose
alcanzado un maximo de cargas para financiar al sistema del 26% del salario, esa tasa de
sostenimiento hacia imposible el cumplimiento de la expectativa de una tasa de reemplazo
cercana al 82% de los salarios al momento del retiro.’

Las caracteristicas de la crisis previsional argentina no son exclusivas de nuestro pais. Por
el contrario, esa crisis (asi como la mayor parte de los aspectos generales de los problemas
presentados en el resto de los componentes de la seguridad social) ofrece numerosas
coincidencias con lo sucedido en otras partes del mundo y, en especial, en el resto de América
Latina, cuyos paises han compartido el disefio de sistemas previsionales orientados por la misma
filosofia. No obstante, el estudio de los diferentes factores que afectan al sistema previsional
argentino muestra las peculiares caracteristicas de este caso.

En sintesis, debido a su peculiar disefio, el sistema previsional argentino presentd una
crisis que se transformé en enddgena y resultd inevitable. Al estar establecido un nivel de

' Los excedentes fueron colocados en bonos de la Tesoreria con un rendimiento del 4 % anual mientras

que la inflacion oscilaba entre el 15 y 25 % anual. Por otro lado, el Tesoro hacia sus aportes como
empleador en bonos. En 1970, se dispuso mediante una ley el rescate de los bonos por un monto total de
215 millones de doélares, en diez cuotas anuales, sin ajuste.

Esa expansion del sistema no abarcaba sino en una minima proporcion a los trabajadores autonomos. A
partir de 1967, en cambio, la mayor flexibilidad en el ingreso de esos trabajadores al sistema -a través
de las diferentes moratorias instrumentadas desde entonces- determind que los mismos se constituyeran
en una porcion creciente del total de beneficiarios. Ello modifico la viabilidad financiera del sistema ya que,
durante su periodo de actividad, los autdnomos tienen un aporte menor que la suma de aportes personales y
contribuciones patronales de los trabajadores en relacion de dependencia. Si a esos factores le agregamos la
proliferacion de regimenes de privilegio, programas de jubilacion anticipada en el sector ptblico y el exceso en
el otorgamiento de pensiones por invalidez, la consecuencia no podia ser sino la quiebra del sistema.

Para una presentacion mas exhaustiva de las causas de la crisis se puede consultar Feldman y otros
(1986); Schulthess (1987) y Cetrangolo y Machinea (1993).
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prestaciones que, dada la tasa de sostenimiento, los ingresos del sistema no permitia financiar,
debid recurrirse a lo largo de las ultimas tres décadas a diversos mecanismos de emergencia:
incremento de alicuotas de las cargas sobre los salarios;* financiamiento de otras fuentes;
modificacion de la tasa de sostenimiento mediante el cambio en la edad de jubilacién, o no
cumplimiento de la legislacion. Esta practica motivo reclamos judiciales y gener6 una deuda que,
hacia 1991, alcanzaba un nivel cercano a los 7 000 millones de ddlares, que fue cancelada
parcialmente en bonos y parcialmente en efectivo.” En los primeros afios de la presente década, en
consecuencia, la necesidad de una reforma resultaba imperiosa.

b) Educaciéon para todos

La crisis previsional no es la unica que registra antecedentes mas lejanos que los afios noventa. El
sistema educativo argentino habia logrado bajas tasas de analfabetismo y elevada cobertura de la
educacion primaria en relacion con otros paises de la region de manera muy temprana. No
obstante, ya desde fines de los afios setenta se encuentran diagndsticos que muestran las
dificultades visibles para alcanzar un nivel adecuado de calidad en las prestaciones y eficacia en
el manejo de los recursos (Carciofi y Cetrangolo, 1992).

Los logros del sistema educativo argentino se asocian necesariamente con su caracter de
politica social excluyente y dominante al momento de la construccion institucional de Argentina.
En un periodo en donde muchos elementos de la politica en salud publica atin no se habian
descubierto y las necesidades de asegurar el sustento para la vejez era un asunto individual o, a lo
sumo, familiar, la politica educativa ya era objeto de interés por parte de politicos e intelectuales.
Ello se tradujo en el establecimiento de derechos especificos en la Constitucion Nacional de
mediados del siglo XIX, atin hoy vigentes.

En lo esencial, la necesidad de intervencion estatal en el sector se vio reflejada en dos
lineas: a) la definicion de atribuciones especificas para el gobierno nacional -en un pais federal en
el cual las atribuciones no explicitamente delegadas al gobierno nacional quedan en manos de las
provincias-, y, muy importante; b) en la obligacion de asistir a la escuela (se define la educacion
como bien meritorio por sobre la libertad de los individuos). Todo ello constituyé un claro
espacio para la accion publica y tuvo su expresion en el cuerpo normativo que definio a la
educacion como laica, obligatoria y gratuita.

En Tenti (1989) se presenta un ilustrador recorrido histérico de los resultados de esa
temprana definicion de la politica educativa. Poco tiempo después de la sancion de la Carta
Magna, el primer censo poblacional, en 1869, daba cuenta de que un 80% de la poblacion era
analfabeta. So6lo un cuarto de siglo después, el analfabetismo caia a la mitad de la poblacion
mayor de seis afos y para 1914 era solo la cuarta parte.

A partir de 1960, el analfabetismo se colocod por debajo del 10%, registrando caidas en
cada medicion censal. No obstante, el optimismo en el logro de una répida inclusion de poblacion
de todos los sectores sociales y nacionalidades al sistema educativo dio lugar a un creciente
pesimismo acerca de su calidad. Es asi que el Censo de 1980 muestra que si bien so6lo el 5% de la
poblacion mayor de 14 afios nunca habia asistido a la escuela, s6lo un tercio de ellos habia
continuado estudios después del nivel medio; otro tercio so6lo habia completado la educacion
primaria y el tercio restante ni siquiera ello.

* En 1970, las mismas eran del 33,7% del salario (20% para el sistema previsional) y en la actualidad

alcanzan el 49% del salario (27% para el sistema previsional). A partir de 1994, no obstante, las
contribuciones patronales han sido reducidas en diferentes proporciones, segtin la region.

En Schulthess y Demarco (1993) se ofrece una detallada descripcion de los determinantes y estructura
del endeudamiento.
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Ese mismo afio, el 78% de la poblacion de la Ciudad de Buenos Aires con 14 afios se
encontraba asistiendo a la escuela secundaria y un 11% en la primaria. En la provincia de
Corrientes los porcentajes eran de 24 y 53 respectivamente, dando una prueba elocuente de las
disparidades regionales sobre las que actuo el proceso descentralizador de la educacion primaria
decidido un par de afos antes.

Esos problemas tenian su mas clara manifestacion en las elevadas tasas de repitencia y
abandono en la escuela primaria y no eran independientes de los problemas existentes en la
capacitacion de los docentes, organizacion del sistema y disponibilidad de recursos fisicos. Sin
duda, no obstante, la situacion socioeconomica ha tenido gran influencia en los resultados vy,
como sera analizado, las disparidades regionales agravaron la diversidad de situaciones en
sistemas con elevado grado de descentralizacion. Por otra parte, los otros niveles de ensefianza,
aunque mostrando rasgos particulares, también participaban de estos problemas.

c) El sistema de salud argentino: 62, modelo para armar

La conformacion actual del sistema argentino de salud, por su parte, es el resultado de una
compleja y relativamente corta evolucion. Recién a mediados de la década de los afios cuarenta,
el sector publico comenzo6 a ocupar un papel central, tanto como prestador, como en el disefio y
desarrollo de politicas especificas para el sector, con la creacion del Ministerio de Salud, la
expansion de la oferta publica, el desarrollo de programas de lucha contra enfermedades
endémicas y el fortalecimiento de la intervencion del estado en la organizacidén del sector. A
diferencia de los casos que construyeron sus sistemas o bien sobre sistemas publicos de cobertura
universal o sobre la base del financiamiento contributivo en la seguridad social, Argentina siguio
un doble patrén y, al igual que muchos paises de la region, la cobertura estuvo a cargo de los
subsectores publicos, privado y de la seguridad social.’

Desde 1970, el sistema se consolidd institucionalmente con la extension de la cobertura
de salud a toda la poblacion en relacion de dependencia. Ese afo, la ley 18 610 hizo obligatoria la
afiliacion de cada trabajador a la obra social correspondiente a su rama de actividad. Se amplid
considerablemente la cobertura, al tiempo que se ponia en manos del movimiento gremial una
importante cuota de poder politico y economico. Teniendo en cuenta que la organizacion sindical
argentina respondié a un modelo de gremio tinico por rama de actividad, ello significo, en la
practica, la transformacion de la poblacion trabajadora en cautiva de la obra social del gremio
correspondiente. El sistema de obras sociales se extendio, asimismo, en forma obligatoria a los
jubilados y pensionados. La Ley 19 032 cred una institucion especial, el Instituto Nacional de
Servicios Sociales para Jubilados y Pensionados, para brindar prestaciones de salud y otros
servicios sociales a la porcion de la poblacion de mayor edad. Esta institucion tuvo un importante
desarrollo a nivel provincial.

La expansion de las obras sociales se convirtio en el pivote articulador del desarrollo
global del sector. Orientando su demanda hacia prestadores privados, empresas quimico
farmacéuticas y productores de equipamiento médico, fue determinante en el crecimiento del
subsector privado. Por su parte, la red de servicios estatales, que era hegemoénica hasta la
consolidacion de este esquema, pas6d a ser la Unica cobertura de una porcidon creciente de la
poblacion, la mas carenciada, sin cobertura de la seguridad social. No obstante, el sector publico
también suele brindar cobertura adicional a los asociados a otros esquemas y personas de ingresos

6 En CEPAL (2006) se introduce una clasificacion de los sistemas de salud de acuerdo con el grado de

integracion de los subsectores. Argentina pertenece al grupo definido como de menor grado de
integracion.
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altos, dando lugar a casos de multiple cobertura, con las obvias consecuencias negativas en
materia de eficiencia.’

La ausencia de coordinacion de los subsectores y de regulacion de los componentes no
publicos ha sido el problema central de la politica sanitaria. Bajo esas circunstancias, el
Nomenclador de Prestaciones Médicas, Odontologicas y Bioquimicas (sancionado en 1977) se
convirtié en un instrumento central de regulacion de los precios relativos del sector. En virtud del
mismo, se privilegio la incorporacion de tecnologia en detrimento del trabajo clinico, proceso que
fue potenciado por la politica de apertura economica del momento, generandose un crecimiento
no planificado de tecnologia de alta complejidad. En el segmento publico, la falta de instancias
coordinadoras fue agravada por las caracteristicas basicamente financieras que adopt6 el proceso
de descentralizacion hospitalaria, como se vera en la seccion siguiente.

Asi, en los afios ochenta, el sector de salud argentino habia consolidado una organizacion
que se caracterizaba por su excesiva fragmentacion, rasgo que ha prevalecido hasta la actualidad.
Su falta de coordinacion y articulacion continua impidiendo la conformacion de un "sistema" de
salud y atenta contra el uso eficiente de recursos y el logro de niveles aceptables de equidad en su
cobertura. No s6lo se nota la falta de integracion entre los distintos subsectores publico, seguridad
social, privado, sino que hacia el interior de cada uno de ellos también se observa un elevado
grado de fragmentacion.

No podemos mas que coincidir con un diagndstico oficial que expresa que: “Esta
tendencia a delegar responsabilidades por parte del Estado halla su culminaciéon con el Instituto
Nacional de Obras Sociales, cristalizandose de este modo una estratificacion de la poblacion en
tres grupos: pudientes, asalariados —cubiertos por las Obras Sociales- e indigentes, cada uno de
los cuales recibe una asistencia médica de calidad muy diferenciada”.

Lamentablemente, este parrafo es una muestra elocuente del fracaso de las reformas en
las politicas publicas para resolver problemas estructurales de larga data. Se trata de un parrafo
extraido del Plan Trienal elaborado en 1973, s6lo dos afios después de sancionado el marco legal
que diera sustento al sistema de seguridad social en salud que, con algunas modificaciones,
subsiste hasta la actualidad. Mas de tres décadas después, aquel diagnoéstico sigue siendo valido y
se convierte en una clara ilustracion de las raices historicas de los problemas en la modalidad de
intervencion publica.

d) De la sociedad del trabajo a la sociedad flexible: hechos de goma

El modelo de estado de bienestar, que se plante6 como paradigma de proteccion social desde
fines de la segunda guerra mundial hasta mediados de la década del setenta, se basaba en la
“sociedad del trabajo”. Suponia una situacion ideal de pleno empleo formal, a partir de la cual la
proteccion social iria consoliddndose mediante prestaciones progresivas a la fuerza laboral. La
ciudadania social dependia del mercado de trabajo y el Estado era el agente a cargo de la
cobertura da servicios basicos y educacion, todo esto sobre la base de un modelo bismarckiano en
donde el financiamiento provenia de las contribuciones tripartitas por parte del propio Estado, los
peleadores y los trabajadores. El trabajador —jefe de familia- aseguraba a todo el grupo familiar
con sus ingresos y proteccion social (Machinea, 2006). Mas alla de las cualidades y limites que
encontr6 este modelo, se ha visto que en Argentina el modo de introduccion de esta vision
encontrd restricciones previas y propias de su modalidad de instrumentacion y de las
caracteristicas especificas del pais.

7 Una presentacion estilizada de la evolucion historica del sector, con especial referencia al desarrollo del

subsector privado, fue desarrollada por Jorge Katz. Véase Katz y Mufioz, 1988, Cetrangolo y otros,
1992 y Katz, 1995.
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Este documento trata de ponderar adecuadamente el peso que tienen en la crisis de la
intervencion publica tanto los elementos estructurales como los provenientes del nuevo escenario.
Adicionalmente, no puede dejar de sefialarse que, en casi todos los casos, las reformas realizadas
son parte del problema, ya sea porque se hicieron mal, tarde o no se llegaron a poner en marcha.
Como se vera, no existe tal cosa en las politicas ptiblicas como una reforma ideal o modelo al cual
seguir. La dindmica de estos mercados, asi como las estructuras gubernamentales, demandan una
redefinicion permanente de los objetivos e instrumentos necesarios para corregir
(transitoriamente) los problemas y atender los dilemas de la politica social. Mucho menos pueden
existir reformas en dos tiempos o reformas de primera y segunda generacion. Ello supondria, no
solo la existencia de una reforma ideal sino una vision ingenua de mercados que estarian
inmoviles a la espera de que el Estado realice esa reforma en dos tiempos. En el capitulo siguiente
se presentara, con mas detalle, el tipo de debate y reformas instrumentadas en relacion con las
areas mas sensibles de la politica social.

3. Nuevos problemas o la persistencia de viejos problemas
mal resueltos

La seccion previa ofrecidé una introduccion general a los desafios sin resolver en las politicas
sociales argentinas. En la presente, trataremos de detenernos en la presentacion de las respuestas
dadas a los problemas estructurales existentes en las areas mas sensibles de la politica social. Ello
nos permitira despejar el terreno para una reflexion sobre los desafios pendientes. Las areas que
seran revisadas son, en primer lugar, aquella relacionada con la disparidad de situaciones a lo
largo del territorio argentino y su impacto sobre la organizacion de las politicas publicas; en
segundo término, y muy vinculado con lo anterior, la descentralizacion y reformas en la provision
de educacion publica; en tercer término, si bien tiene similitudes con la educacién, la
problematica de la salud, la que incorpora desafios en materia de financiamiento y equidad mas
complejos que ameritan un tratamiento especifico; por ultimo, se evaluara la reforma previsional
y la necesidad de nuevos cambios.

a) La descentralizacion en un federalismo de diversos
Descentralizacion de servicios sociales y diversidad interprovincial

Argentina es un pais federal con un profundo proceso de descentralizacion que ha delegado una
parte sustantiva de las politicas publicas en manos de los gobiernos provinciales y municipales.
Teniendo en cuenta el impacto que las politicas ptblicas descentralizadas tienen sobre la equidad
y la cohesion social, resulta indispensable introducir alguna idea de esas disparidades antes de
abordar el tema objeto de este informe.

Es conveniente aclarar que en el federalismo argentino la Constitucion Nacional define
las potestades federales y concurrentes, dejando todo aquel poder residual no especificado a cargo
de los gobiernos provinciales.® A su vez, la relacion con los gobiernos locales o municipios es
establecida de manera autonoma en cada provincia, por lo que hay una variada gama de formas de
organizacion municipal a lo largo del territorio argentino.

A diferencia de otros paises, los procesos de descentralizacion ocurridos en Argentina no
pueden ser considerados como avances de los gobiernos subnacionales sobre el poder central. Por

¥ En este sentido, el federalismo argentino es similar al de Estados Unidos, Suiza y Australia. Véase

Cetrangolo y Jiménez (2004).
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lo contrario, los procesos de descentralizacion estuvieron fuertemente impulsados por la voluntad
del gobierno nacional de modificar en su favor las relaciones financieras con las provincias. En
efecto, y atin cuando no sea éste el lugar para revisar estos procesos, conviene sefialar que la
descentralizacion de educacion, salud, provision de agua y otros servicios a fines de los afios setenta
fue realizada durante un gobierno “de facto” con el s6lo propdsito de liberar recursos para el gobierno
central. La descentralizacion del segundo nivel de ensefianza y algunos hospitales a las provincias
durante los primeros afios de los noventa, cuando ya habia gobierno democratico, también tuvo como
objetivo explicito la modificacion del reparto efectivo de recursos a favor de la Nacion.”

Vinculado con el punto anterior, los procesos de descentralizacion ocurridos en Argentina
no tuvieron las motivaciones clasicas de las reformas que tratan de resolver, via la
descentralizacion, los problemas de revelacion de preferencias mediante la participacion de los
ciudadanos en la definicién de las politicas y, adicionalmente, no fueron precedidos de las
necesarias previsiones en materia de coordinacion de las politicas y compensacion sumamente
necesarias en servicios publicos tan importantes para la equidad distributiva.

Argentina es un pais con una gran disparidad regional de capacidades tanto econdmicas
como de gestion de politicas (ver Capitulo VIII de este documento), por lo que la
descentralizacion motivada por urgencias fiscales, sin la previa introduccion de mecanismos de
compensacion y coordinacion antes sefialada, muy posiblemente haya agravado los problemas de
equidad preexistentes.

Lamentablemente, la informacidn con que se cuenta en materia de cobertura y resultados
del gasto social descentralizado es escasa. No obstante, la evidencia disponible muestra
claramente la asociacion entre nivel de desarrollo de las provincias y calidad de los servicios
(Gatto y Cetrangolo, 2003). De manera especifica, el grafico X.1 permite comprobar la asociacion
fuertemente positiva que existe entre mayor desarrollo y bajas tasas de mortalidad infantil mientras
que la esperanza de vida registra un comportamiento que esta determinado por una causalidad mas
compleja. Teniendo en cuenta estos indicadores y el ordenamiento definido por el Indice de
Desarrollo Humano (IDH),'® se han definido los siguientes cuatro grupos de jurisdicciones:

a) De mejores indicadores de desarrollo: Son jurisdicciones con altos Indice de
Desarrollo Humano (IDH) y producto por habitante y los mejores indicadores
sociales, con bajas tasas de mortalidad infantil. Aqui se encuentran la Ciudad de
Buenos Aires y las provincias patagonicas (Tierra del Fuego, Santa Cruz, Chubut y
Neuquén), estas ultimas con muy baja densidad poblacional.

b) De relativamente alto desarrollo: También presentan IDH y producto por habitante
relativamente elevados al igual que los indicadores sociales. En este grupo se retinen
cuatro provincias que explican la mitad de la generacion del producto (Buenos Aires,
Santa Fe, Cordoba y Mendoza) junto con las dos restantes provincias patagonicas con
mayor diversificacion productiva que las restantes de su region (Rio Negro y La Pampa).

c) De relativamente bajo desarrollo: Tienen producto por habitante e indicadores
sociales inferiores al promedio nacional. Son jurisdicciones que tienen problemas de
desarrollo y estructura productiva poco diversificada. En este grupo se encuentran La
Rioja, San Juan, Entre Rios, Tucuman, San Luis, Catamarca'' y Salta.

Estos aspectos pueden ser revisados en Carciofi y otros (1996) y en Cetrangolo y Jiménez (2004).

' Para ampliar la informacién sobre IDH véase PNUD (2005).

" Catamarca es un caso especial. Muestra, desde hace unos afios, un PBG relativamente alto debido a la
incorporacion de nuevas explotaciones mineras que incrementan su producto pero no necesariamente el
ingreso de sus habitantes. Lamentablemente Argentina no cuenta con estadisticas de ingreso provincial.
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d) De menor desarrollo relativo: En este grupo se encuentran las provincias con peores
indicadores economicos y sociales y esta integrado por las jurisdicciones que
presentan mayores inconvenientes en el norte del pais (Corrientes, Santiago del
Estero, Chaco, Misiones, Formosa y Jujuy).

El grupo A incorpora una jurisdiccion de caracteristicas especiales y unicas: la Ciudad de
Buenos Aires. Se trata de una economia urbana que, por ser la capital de la Nacion, presenta una
muy fuerte concentracion de la oferta de servicios de salud, una estructura etaria diferente y
mejores condiciones socioecondmicas que el resto. En el grupo B, por su parte, se encuentra la
Provincia de Buenos Aires, cuyos municipios del denominado conurbano bonaerense tienen un
acceso preferencial a los servicios asistenciales de la Ciudad de Buenos Aires debido a su
cercania geografica.

Como toda clasificacion, ésta contiene simplificaciones que pueden no reflejar situaciones
particulares especificas pero, de todos modos, tiene el valor de presentar cierto ordenamiento e
ilustrar, sin lugar a dudas, sobre la diversidad de situaciones hacia el interior del territorio del pais y la
necesidad de aplicar diferentes acciones para resolver los problemas sanitarios.'*

Imposibilidad de correspondencia fiscal

Cualquier iniciativa de politica publica que se proponga trabajar en las diferentes regiones de la
Argentina debe tomar nota de un rasgo distintivo del federalismo argentino relacionado con la
alta concentraciéon territorial del producto. Las cinco jurisdicciones de mayor envergadura
(Ciudad y Provincia de Buenos Aires, Coérdoba, Santa Fé y Mendoza) dan cuenta de
aproximadamente las tres cuartas partes del producto total. Las provincias con estructuras
productivas basadas en el uso intensivo de recursos naturales (Chubut, Neuquén, Santa Cruz y
Tierra del Fuego) explican el 7% del producto. Catamarca y San Luis, dos casos especiales de
nuevo desarrollo econdomico, explican el 2% del total. Cinco jurisdicciones de desarrollo
intermedio de base agroalimentaria (Entre Rios, La Pampa, Rio Negro, Salta y Tucuman) dan
cuenta del 8% del producto total. Jujuy, Misiones y San Juan, tres provincias de desarrollo
intermedio que muestran serias rigideces explican el 3% y, finalmente, las cinco jurisdicciones
que muestran el mayor atraso empresarial y productivo (Corrientes, Chaco, Formosa, La Rioja y
Santiago del Estero) apenas representan el 4% del producto bruto geografico (PNUD, 2002 y
Gatto y Cetrangolo, 2003).

2" Se puede comprobar que hacia el interior de cada provincia se repiten los patrones nacionales en
relacion con la heterogeneidad de situaciones. En Acufia y Cetrangolo (2006) se presenta la estrecha
relacion entre los departamentos con mayores falencias en materia de provision de agua y desagiies y
pobreza.
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GRAFICO X.1
INDICADORES DE DESARROLLO Y CLASIFICACION DE PROVINCIAS
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Al considerar el Producto Bruto Geografico por habitante se observa la espectacular
brecha entre las de mayor desarrollo y las patagénicas por un lado y las provincias de menor
desarrollo relativo, de manera que el PBG por habitante de Santa Cruz resulta ser 8,7 veces el
correspondiente a Formosa. Estos datos hacen desestimar cualquier intento de avanzar
decididamente en proyectos de corresponsabilidad fiscal (sin por ello desconocer la necesidad de
transferir algunas potestades tributarias vinculadas con la imposicion a la riqueza hacia las
provincias). Resulta claramente inconveniente que el financiamiento de politicas tan centrales a la
equidad, igualdad de oportunidades y cohesion social corra por cuenta de las posibilidades de
jurisdicciones tan diversas.

Actuando sobre estas disparidades territoriales, la politica de descentralizacion
instrumentada ha derivado en serios costos en materia de “cohesion social”. Se pueden identificar
una multiplicidad de respuestas locales, en lo referido tanto a la forma en que adopta el proceso
como a sus resultados en términos de equidad y eficiencia. La ausencia de coordinacioén desde el
nivel central permitidé una gran heterogeneidad de conductas a nivel provincial y municipal que
responde, a grandes rasgos, a la configuracion previa de cada sistema y a la politica sectorial
adoptada en cada lugar, como respuesta al propio proceso descentralizador. Estas respuestas, a su
vez, estan estrechamente condicionadas por la restriccion financiera que opera de manera muy
diversa en cada jurisdiccion, dando lugar a dinamicas circulares (virtuosas y viciosas). Las
posibilidades de mejorar los servicios sociales descentralizados estan delimitadas por el grado de
desarrollo econdémico-social, productivo y la capacidad de financiamiento de cada jurisdiccion. A
su vez, las potencialidades de desarrollo de cada una de ellas estan determinadas, en buena parte,
por el estado y nivel de su capital humano y cultural, lo cual esta directamente vinculado con las
posibilidades que tenga su poblacion de acceder a buenos niveles de educacion y sanitarios.

GRAFICO X.2
RESTRICCION ORIGINADA EN LA ASIMETRIA CRECIENTE ENTRE RECURSOS Y
GASTOS POR NIVEL DE GOBIERNO
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Fuente: Cetrangolo y Jiménez (2004%).
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Por su parte, debido a la concentracion de recaudacion en manos de la Nacion (una parte
de ella es la que forma la masa coparticipada), las provincias se han quedado con cuatro
impuestos principales (inmobiliario, automotor, a los sellos y a los ingresos brutos), que les
permiten recaudar, en promedio, el equivalente a un 40% de sus gastos, y financian el resto
mediante transferencias del gobierno central y endeudamiento. Este desbalance financiero
interjurisdiccional debe ser también considerado como un elemento que agrego6 conflictividad a
las relaciones entre la Nacidén y las provincias. Antes de la descentralizacion de escuelas y
hospitales ocurrida a fines de los afios setenta, la Nacion recaudaba y gastaba una proporcion
bastante similar del total. Como se observa en el grafico X.2, los desbalances entre las estructuras
jurisdiccionales de gastos y recursos tributarios y no tributarios eran muy poco significativos
hasta la década de los afios ochenta.”’ Desde entonces, la mayor concentracién de recursos bajo
administracion de la Nacion y la descentralizacion de erogaciones generaron una fuerte presion
sobre los sistemas de reparto de tributos al concentrarse en la Nacion las tres cuartas partes de los
recursos y cerca de la mitad de las erogaciones consolidadas.

Como resultado de los aspectos antes sefialados el financiamiento de las diferentes
provincias es altamente dependiente del sistema de trasferencias de recursos desde la Nacion. Al
mismo tiempo, existen numerosas razones que califican al sistema como poco transparente y
carente de eficiencia.'* A partir de la sancion de la ley 23548, el régimen fue haciéndose
crecientemente complejo debido a la presion que han ejercido las demandas de financiamiento de
la Nacion -en especial motivadas por el sistema previsional-, derivando en numerosas
modificaciones de los mecanismos de distribucion y multiplicandose asi los canales por los cuales
los recursos son derivados a sus destinos finales en las provincias. En algunos casos, esos
mecanismos han obedecido a pactos y acuerdos de alcance general; en otros, a su vez, se ha
tratado de modificaciones en la asignacion de impuestos especificos, en especial (como se
anticipd) para financiar la prevision social. Mas alla de estos aspectos, es ciertamente importante
sefalar que el resultado es un sistema transitorio, desprolijo, con incentivos difusos, que alcanza a
mejorar la distribucion regional de recursos sin llegar a niveles aceptables,”’ lo que obedece,
ciertamente, a problemas de desarrollo productivo de las regiones que son dificilmente abordables
por sistemas de transferencias financieras y dejan un amplio margen tanto para las politicas de
desarrollo productivo —siempre que quede espacio para ello (Gatto, 2007)- como para programas
asistenciales financiados desde el gobierno central. No obstante, el eje de las politicas
compensadoras debiera estar basado en consensos federales relativos a las politicas sociales, en
especial salud y educacion, y no a extraias ecuaciones derivadas de transacciones politicas
meramente coyunturales.

Todo disefio de politica debe partir de la identificacion de las restricciones econdmicas e
institucionales que limitan su factibilidad y afectan su probabilidad de éxito. Para el caso
argentino se ha visto en los ultimos apartados que las caracteristicas y magnitud de esas
restricciones, derivadas de la particular conformacion econdémica regional e institucional, en

Lamentablemente, no es una tarea sencilla la reconstruccion de estadisticas fiscales de largo plazo en
Argentina. Para la construccion del grafico referido se utilizaron diferentes publicaciones de la
Secretaria de Hacienda que, a lo largo del tiempo, presentaron la informacion con diversa metodologia.
Para mayor detalle ver Cetrangolo y Jiménez (2004%).

Con respecto a este punto y el siguiente, ver Cetrangolo (2004).

Bajo ciertos supuestos simplificadores se ha podido estimar que la brecha entre los productos per capita
de las jurisdicciones mas rica y mas pobre del pais, que registra un valor de 8,7, alcanzaria un nivel de
11,5 si no existieran la redistribucion implicita en la coparticipacion federal y otros recursos de origen
nacional transferidos a las provincias. Por su parte, en ausencia de la distribuciéon de fondos
presupuestarios, esa relacion podria alcanzar valores superiores a trece.
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especial en lo relacionado con el funcionamiento del federalismo, son un serio limite en el disefio
de las politicas publicas.

b) Descentralizacion y reformas en la educacion publica

A diferencia de lo que sucede con los servicios publicos de atencion de la salud, los derechos y
obligaciones de los ciudadanos, asi como la potestad jurisdiccional sobre quién es responsable de
brindar educacion, se encuentran definidos a nivel constitucional. Sin embargo, como sefialara
Tenti (1989), la misma Constitucion Nacional genero espacio para disputas jurisdiccionales desde
el origen, ya que en su art. 5° reconoce a las provincias la facultad y obligacion de atender a la
educacion primaria, mientras que el art. 67°, en su inciso 16, concede al Congreso de la Nacion la
facultad genérica de dictar planes de instruccion general y universitaria.

A pesar de esas superposiciones en origen, desde fines del S.XIX la politica educativa
argentina, estructurada entorno a los principios de universalidad, laicidad y gratuidad, se
caracteriz6 por bajas tasas de analfabetismo, cobertura casi universal de educacion primaria y
sostenido crecimiento de estudiantes en los niveles secundario y superior (Carciofi y otros, 1996).
Desde fines de los setenta el sistema educativo argentino comenzd a evidenciar algunas
dificultades como baja tasa de completamiento, diferencias regionales, abandono y repitencia.
Posteriormente, se fueron sumando otras demandas sociales, que al no ser atendidas por otras
areas de las politicas publicas, encontraban refugio en la escuela, trastocando los principios que
debian orientar la politica educativa.

En este contexto hay que introducir una vez mas el problema de la insercion laboral
temprana que tensiona la educacion, lo que ha llevado en la actualidad a que entre los
adolescentes que trabajan, el 25% no asiste a la escuela -en las zonas rurales'® estos valores llegan
al 62%, por otro lado, el 43% de los adolescentes que trabajan cuenta con historias de repitencia
frente al 26% de los adolescentes que no trabajan (EANNA).

El proceso de descentralizacion

Volviendo a lo estrictamente educativo, los diagnosticos existentes vinculan las dificultades con
la falta de materiales didacticos, la organizacion curricular, la deficiente capacitacion de los
docentes y el pobre manejo de los recursos humanos del sector, entre otros factores (Beccaria L, y
Carciofi, R. 1993). Estos problemas no se relacionan con la descentralizacion de las escuelas
primarias realizada en 1978, ya que las deficiencias eran preexistentes. Sin embargo, cabe sefialar
que la forma en la que se realiz6 la descentralizacion no contribuyé a su solucion, sino muy por el
contrario, en muchos casos empeor6 las perspectivas, en particular en materia de equidad
territorial, ya que, como se explico en la seccion 3.1.2., las regiones mas pobres se ven
imposibilitadas de encarar las inversiones necesarias para mejorar, al menos, los problemas de
infraestructura y acceso al material educativo. La situacion de la educacion secundaria no dista
mucho del panorama existente para la primaria, con las mismas conclusiones al momento de
analizar su proceso de descentralizacion.

En efecto, en 1978, bajo el ultimo régimen militar, se produjo la primera transferencia de
servicios educativos, lo que implico el traspaso del gobierno nacional de los establecimientos de

' A lo que habria que sumar la problematica de la poblacion indigena. La informacién socioeducativa de
los pueblos indigenas es insuficiente; sin embargo es posible sefialar la desigualdad y la vulneracién del
derecho a la educacion de los nifios, nifias y adolescentes indigenas. Para el sector de poblacion de los
pueblos Wichi, Pilagd y Toba de la Provincia de Formosa, de 9 659 nifios, nifias y adolescentes
indigenas que ingresan a la escuela primaria, solo llegan al nivel medio 673 (6,9%), al nivel superior o
terciario 108 (1,1%) y a la universidad 32 alumnos indigenas (0,3%).
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ensefianza parvularia y primaria a las provincias. Cabe mencionar que esta descentralizacion
respondio a criterios fiscales y no a razones de politica sectorial. La misma se dio en un periodo
en el cual los recursos provinciales estaban experimentando una significativa recuperacion, por lo
que la medida puede interpretarse como una presion del gobierno central para forzar a los
gobiernos locales a realizar un ajuste fiscal adicional, ya que la participacion de las provincias en
la masa de recursos coparticipados no se increment6 en correspondencia —de hecho, experimentd
una importante caida entre 1980 y 1984.

Una década después (fines de 1991), se dispuso la transferencia de la administracion y el
financiamiento de los servicios educativos que aun quedaban en manos del Ministerio de Cultura y
Educacion de la Nacion (basicamente secundarios y el CONET). A pesar de que en esta ocasion se
argumentd que el traspaso se realizaba como parte de un proceso auténtico de federalizacion, la
modalidad y oportunidad del mismo sefialan una clara intencionalidad fiscal (Carciofi y otros, 1996).

Las reformas en el area educativa durante la década pasada no concluyeron alli, sino que
continuaron a lo largo de la misma. Estas se pusieron en marcha mediante una serie de instrumentos
legales que, ademas de la propia la Ley de Transferencia de Servicios Educativos Secundarios y
Terciarios No Universitarios de 1991 (ya comentada), incluyd, de manera especial, la Ley Federal de
Educacion, de 1993, que definid las competencias y responsabilidades de la Nacion y las provincias;
el Pacto Federal Educativo, de 1994, a través del cual el Gobierno Federal comprometio recursos y las
provincias acordaron la aplicacion de la citada ley, y la Ley de Educacion Superior, de 1995, que
consolidé el marco normativo de las universidades nacionales.

Como consecuencia de estas reformas, el Gobierno Nacional quedd como responsable de
supervisar y proveer asistencia para asegurar la calidad en educacion basica, mediante la
implementacion de sistemas nacionales de evaluacion, asistencia técnica para la gestion curricular
y capacitacion; financiar programas compensatorios de desequilibrios regionales y sociales, y
financiar y regular el sistema de universidades nacionales. En cuanto a las provincias, estas
quedaron responsables de la provision y financiamiento de todos los niveles de educacién no
universitaria: un afio de nivel Inicial; nueve afos de Educacion General Basica (EGB); tres afios
de Polimodal, y tres-cuatro afios de Educacion Superior No Universitaria. De ellos, se
establecieron como obligatorios los diez que incluyen los niveles inicial y EGB. En consecuencia,
los salarios de los docentes, la infraestructura, la gestion y administracion del sistema quedo
como responsabilidad provincial (Becerra y otros, 2003).

Como sefiala Tedesco (2000), mas alla de los importantes aumentos en la cobertura y la
introduccion de nuevas modalidades e instrumentos de gestion, no se lograron modificar
significativamente los resultados de aprendizaje de los alumnos. Como suele suceder cuando se
producen reformas demoradas en las politicas publicas, la aparicion de nuevos problemas sobre
los que se conoce poco o se tiene visiones distorsionadas desnuda la existencia de diagnosticos
incompletos o carentes de vigencia. Por un lado, la mayor desigualdad y empobrecimiento de
amplios sectores de la poblacion, y, por otro, la expansion de los procesos de modernizacion
tecnologica, los cambios culturales y cognitivos asociados a esta expansion asi como los propios
resultados de los procesos de transformacion, son algunos de los elementos que deben dar margen
a una redefinicion del papel de la escuela.

El panorama educativo luego de las reformas

En la actualidad, el sistema educativo argentino muestra severas segmentaciones y situaciones de
inequidad persistentes que impactan con mayor fuerza sobre los mas pobres. A pesar de que los
niveles de cobertura escolar para los niveles basico y secundario estan entre los mas altos de la
region, no todos los que ingresan a la escuela la culminan y los niveles de calidad y eficiencia interna
son bajos. La poblacion entre seis y 18 afos fuera del sistema educativo alcanza a 1 154 961 (INDEC,

408



CEPAL - Coleccion de Documentos de proyectos Crisis, recuperacion y nuevos dilemas. La economia argentina ...

2001), es decir, la exclusion educativa impacta sobre el 13,2% del total de nifios, nifias y
adolescentes (INDEC, 2001).

En el nivel inicial de educacion, la asistencia de los nifios y nifias a servicios educativos
es relativamente homogénea para los nifios de cinco afios, pero no en aquellos de tres y cuatro
aflos: a los tres afios 50% asiste a este nivel de ensefianza en el Gran Buenos Aires y solamente
10,5% en las provincias del Noroeste Argentino (NOA) y a los cuatro afios 73,5% asiste en el
GBA y solamente 30,6% en el NEA."

Por su parte, la educacion basica se caracteriza por su alta tasa de cobertura -casi
universal- combinada con altas tasas de repitencia y sobreedad. El nivel medio si bien avanza en
sus niveles de cobertura, no tiene capacidad suficiente para sostener con calidad a la poblacion
escolar y contiene los mas altos porcentajes de abandono del sistema. El abandono escolar en el
nivel polimodal llega en promedio al 19,8%, con algunas provincias alcanzando el 25%
(DINICIE — MECyT, 2004 y 2005).

La nueva legislacién y los interrogantes abiertos

En el entendido de que la provision de educacion es una responsabilidad de los gobiernos
provinciales, y que sus presupuestos enfrentan multiples demandas y serias restricciones para la
asignacion, la pauta establecida por la nueva Ley de Financiamiento Educativo premoniza nuevas
tensiones. La reciente Ley de Educacion Nacional aumenta las exigencias sobre la provision de
educacion (extension de la escolaridad obligatoria hacia abajo —preescolar-, y hacia delante -hasta
la finalizacion de la escuela secundaria- al mismo tiempo que extiende la jornada en las escuelas
primarias), y sobre los recursos a destinar para ello. Anteriormente, la Ley de Financiamiento
Educativo habia establecido la obligacion de que el gasto en la materia debe ser el equivalente al
6% del PBI. A diferencia de las metas similares establecida en las reformas previas, en este caso
se establecieron metas especificas para cadea nivel de gobierno. No obstante, la definicion de la
meta de manera independiente a las posibilidades efectivas de cada gobierno (que dependera,
entre otros factores, del crecimiento de la economia, la recaudacion de impuestos, las demandas
de otros sectores) pueden generar nuevas tensiones.

Por otro lado, la Ley de Educacion Nacional estipula la obligatoriedad de la educacion
secundaria. Esto demandara nuevas respuestas de politica publica no sélo derivadas del sector
educativo, sino también esfuerzos de articulacion y alianzas de los distintos sectores del estado en sus
ambitos de intervencion, de las organizaciones sociales, de la academia y también del sector privado.

En cambio, hay deficiencias estructurales de la educacion sobre las que no existe una
clara definicion del abordaje buscado. Por ejemplo, tras los procesos de descentralizacion
pasados, no se tomo6 en cuenta que podian generarse dindmicas que aumentaran las distancias
entre las provincias pobres y las ricas, por lo que dada la enorme brecha de ingresos existente
entre provincias (y por lo tanto de capacidades de financiamiento y de gestion) el papel del
gobierno central debe necesariamente ser redefinido y fortalecido en materia de coordinacion y
compensacion de diferencias. El financiamiento debe jugar un papel fundamental en la definicion
de los incentivos que sostienen una determinada direccidon y gobierno del sistema (lo cual no es
resuelto con el 6% estipulado en la ley); sin dejar de observar el problema de pautar una meta de
gasto con independencia de su fuente.

El control sobre las diferentes jurisdicciones para el cumplimiento de las pautas
presupuestarias en el area educativa establecidas por la ley debe ser acompafiado por la definicion
de politicas especificas para los casos en que se registran incumplimientos. La sola idea de

17" Elaboracién UNICEF en base a Encuesta Permanente de Hogares, INDEC/MECON, 2006.
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castigo a gobiernos subnacionales donde el gasto social esta descentralizado implica castigar a sus
ciudadanos, en general los mas necesitados de asistencia. Cuando es asi no solo se vuelve inviable
politicamente sino, mas importante, inconveniente el castigo, y la sola incorporacion de la idea en
la discusion lleva a metas que no se han de cumplir, reduciendo la legitimidad de la autoridad,
tema muy conocido en Argentina. En su lugar, deben incorporarse incentivos positivos y, en todo
caso, castigos que afecten al gobierno y nunca a la ciudadania.

A su vez, las nuevas demandas sobre la escuela que mencionaramos al comienzo, no
aparecen reflejadas en la ley. Una vez que el sistema logrd acercarse a su cometido original de
brindar conocimientos basicos para la mayor parte de la poblacion, aparece la necesidad de
conocimientos mas sofisticados para sostener el crecimiento econdémico y competitividad, por un
lado, y, por el otro, servir como resguardo de la contencion social (como alternativa a la cohesion
social). Eso genera tensiones en politica educativa que nadie sabe como resolver.

Las empresas, tanto industriales como de servicios, han elevado sus niveles de exigencia
en los requisitos de educacion formal y en los niveles de experiencia y especializacion. En
contraparte, los niveles de educacion formal en muchas areas del pais son bajos y las
desigualdades territoriales (entre provincias, en el medio urbano — rural y entre departamentos al
interior de cada provincia) en materia de recursos humanos y sus calificaciones son tan dispares
que limitan seriamente las propias posibilidades de progreso. Algunos ejemplos ilustraran mejor
este argumento. En las provincias de Chaco y Misiones, mas del 20% de la poblacion entre 30 y
39 afios de edad no termino el nivel primario de instruccion, cifra que asciende a mas del 30% de
las personas de 40 y mas afios en las mismas jurisdicciones. Mas del 50% de la poblacién rural de
15 afos y mas de las provincias de Santiago del Estero, Misiones, Formosa, Corrientes, Chaco
tampoco concluyo6 el ciclo primario, proporcion que se eleva a mas del 90 % para el caso de la
poblacién rural que no termind el ciclo secundario (Chaco 95%, Corrientes 94%, Formosa 93%,
Misiones 95%, Santiago del Estero 94%). La situacion urbana no es extremadamente diferente en
estas jurisdicciones, si bien es considerablemente mas alto el nivel de educacion formal: en
Misiones el 72% de la poblaciéon urbana de 15 afios y mas no concluy6 el secundario, en
Tucuman el 65%, en Jujuy el 69%, en Rio Negro el 70%, en el Chaco el 74% y en Formosa el
71%. La importancia de revertir esta situacion estructural apunta no s6lo a mejorar los niveles de
competencia y las calificaciones de las personas que habitan en areas rurales o en jurisdicciones
de menor desarrollo y mayor pobreza relativa; sino por sobre todo, a romper la presencia de
elementos y procesos que definen un sistema de perpetuacion intergeneracional y la ampliacion
de las desigualdades territoriales e intra-jurisdiccion. “En efecto, el examen del perfil de los
hogares de los deciles superiores e inferiores de la piramide de ingresos muestra que los factores
educacionales, patrimoniales, ocupacionales y demograficos se refuerzan tanto para mantener a
los hijos de los hogares de bajos ingresos en una situacion desmedrada cuando llegan a la edad
adulta, como para dar a los provenientes de hogares que tienen un ingreso superior una alta
probabilidad de mantener su ubicacion relativa de las personas en la distribucion futura del
ingreso” (CEPAL, 2005). En este sentido, las propuestas de universalizacion del nivel segundario
o inicial debieran tener una definicion especifica, a diferencia de la Ley Federal vigente,
incorporando un capitulo particular para atender a la poblacidén adulta “joven” que salié del
sistema educativo a temprana edad y que hoy tiene muchas limitaciones para incorporarse al
sistema productivo formal.

c) Desregulacién de la salud, financiamiento y equidad
Problemas estructurales

Existe cierto consenso en caracterizar al sector salud de Argentina como muy segmentado,
heterogéneo y poco equitativo tanto en los aspectos relacionados con la organizacion y
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financiamiento como con el acceso a los servicios. El sistema argentino de salud esta asentado
sobre la provision publica a la que tienen derecho todos los habitantes del pais, con independencia
de que tengan, adicionalmente, algiin tipo de aseguramiento social o privado. Precisamente, los
trabajadores privados que se desempenan en el mercado formal y los del sector publico nacional,
asi como sus respectivos grupos familiares, tienen una cobertura adicional provista por
instituciones de la seguridad social (“obras sociales”). Los trabajadores que se desempefan en los
sectores publicos provinciales y sus familias, por su parte, estan asegurados en las “obras sociales
provinciales”. Un rasgo caracteristico del sistema de seguro social argentino es la existencia de
una institucion especifica destinada a proveer servicios a los jubilados y pensionados y sus grupos
familiares, el Instituto Nacional de Servicios Sociales para Jubilados y Pensionados, mas
conocido como “PAMI” (Programa de Atencion Médica Integrada). Por ultimo, existen seguros
voluntarios en empresas de medicina prepaga. Por lo tanto, un problema que afecta la eficiencia
en la organizacion -y muestra su desarticulacion- es la existencia de multiple cobertura. Ello no es
solo el resultado de la duplicacion de cobertura entre el sector publico y los diferentes tipos de
seguros, sino también por la superposicion de cobertura que surge cuando los miembros de un
grupo familiar tienen derecho a servicios provistos por diferentes tipos de instituciones.

CUADRO X.1
GASTO EN SALUD EN ARGENTINA. 2000 - 2004
(En porcentaje del PIB)

2000 2004
Gasto Publico 2,01 1,89
Nacion 0,29 0,35
Provincias 1,40 1,24
Municipios 0,33 0,29
Seguridad social 2,94 2,47
Obras sociales nacionales 1,36 1,27
INSSJP (PAMI) 0,81 0,55
Obras sociales provinciales 0,77 0,65
Subtotal Publico y seguridad social 4,96 4,36
Gasto Privado 4,24 S.1.
TOTAL 9,20 s.i.

Fuente: Ministerio de Salud y Ministerio de Economia (2001).

De acuerdo con la informacion que se presenta en el Cuadro X.1, el gasto total en salud
era superior al 9% del PIB en el afio 2000."® Si bien no existen estimaciones posteriores del gasto
privado, si existe informacion, de elevado grado de confiabilidad, relativa al gasto publico y la
seguridad social (en el cuadro se presenta la tltima disponible, correspondiente a 2004). El gasto
en salud medido como porcentaje del PIB presenta valores mas que aceptables en comparacion
con otros paises que han alcanzado un nivel de cobertura casi universal.'”” No obstante, en la
organizacion del sistema argentino conviven instituciones que obedecian y siguen obedeciendo a

Lamentablemente, la tlltima estimacion oficial disponible corresponde a ese afio, antes del abandono del
programa de convertibilidad. En consecuencia, debe ser considerada como una aproximaciéon que no
tiene en cuenta los cambios en precios relativos y otros parametros de la economia argentina ocurridos
desde entonces. Las modificaciones en el entorno macroeconémico, asi como otros factores propios del
sector, han determinado un permanente cambio en la magnitud y estructura del gasto publico y de la
seguridad social.

Esa medida brinda una informacion insuficiente para evaluar el nivel de gasto en salud. Si bien es un
buen indicador del esfuerzo que una sociedad hace para financiar acciones vinculadas con la salud, no
permite compara los servicios ofrecidos en cada pais. El diferente nivel de producto, la poblacion y los
precios relativos son algunos aspectos que quedan ocultos en ese indicador.
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logicas y motivaciones diversas. Buena parte del gasto era y sigue siendo privado directo™ y,
obviamente, no se integra al financiamiento de los objetivos de la politica de salud, ni cumple
funciones redistributivas. Adicionalmente, mas de la mitad del resto queda en manos de
instituciones “sin fines de lucro”, pero con motivaciones difusas con esquemas redistributivos en
retroceso y solo parcialmente reguladas (las obras sociales). En las comparaciones internacionales,
el gasto publico argentino, aun si se agrega con el de la seguridad social, resulta muy bajo.

El mecanismo de redistribucion implicito en la modalidad de financiamiento de la salud
que habia prevalecido en Argentina desde principios de los afios setenta hasta los noventa tenia su
rasgo caracteristico en la afiliacion compulsiva de cada trabajador y su familia a la institucion de
la seguridad social correspondiente a su rama de actividad. Los aportes guardaban relaciéon con sus
ingresos salariales y la cobertura era uniforme al interior de cada institucion (y, por ende, de cada rama
de actividad). En el grafico X.3 se ofrece una imagen estilizada (y, en consecuencia incompleta) de
este modelo de segmentacion de coberturas, como funciono hasta los afios noventa.

) GRAFICO X.3
FRAGMENTACION EN LA COBERTURA DEL SISTEMA DE SALUD ARGENTINO.
MODELO PREVIO A REFORMAS

Nivel de cobertura e
ingresos (en $)

SALUD PUBLICA

Poblacion sin PAMI Obras sociales Poblacion sin
seguridad social Poblacion con cobertura de la seguridad social seguridad social
de ingresos altos de ingresos bajos

Fuente: elaboracion propia.

En el grafico X.3, al presentar la cobertura tedrica que tiene la poblacion ordenada desde
la mas rica a la mas pobre, se observa la existencia de una cobertura basica que, en teoria, es
uniforme para toda la poblacion del territorio con independencia de su nivel de ingreso (cuestion
que sera mas adelante revisada). Los sectores de altos ingresos tienen acceso a la cobertura
privada en funcién de sus propias capacidades; los mayores obtienen cobertura mas elevada por

* Incluye tanto la compra de medicamentos como el pago de copagos, coseguros, la adquisicién de

servicios en forma directa o la adhesion a algin tipo de plan privado de medicina prepaga. Estos
incluyen la cobertura integral (con carencias y exclusiones), complementaria de algin seguro
obligatorio o prestaciones especificas (emergencias, consulta con médico clinico generalista,
odontoldgicas, etc.).

2l Los detalles de esta presentacion pueden ser consultados en Cetrangolo y Devoto (1997 y 2002).
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parte del PAMI; los trabajadores en empleos formales y sus familias acceden a la cobertura que
brindan las obras sociales, y, finalmente, los sectores de menores recursos y fuera del universo del
empleo formal obtienen su cobertura, fundamentalmente, del sector publico.

En la practica, esta concepcion presentd varios inconvenientes. En materia de equidad:
algo menos de la mitad de la poblacion quedd excluida del subsistema de seguridad social. De
acuerdo con la mas reciente informacion censal, en el afio 2001 la poblaciéon con cobertura de
seguros (seguridad social y aseguramiento voluntario) alcanzaba a sélo el 52% de la poblacion. **
Si bien la informacidn censal no permite especular sobre la cobertura de seguros por niveles de
ingreso, tomando los datos suministrados por la Encuesta de Condiciones de Vida se puede
comprobar que la cobertura es mas importante en los sectores de altos ingresos. Para el primer
quintil de ingreso per capita del hogar la cobertura de seguro alcanzaba solo al 23% de la
poblacion urbana en 2001, ultimo dato disponible (SIEMPRO, 2001).

Adicionalmente, existen profundas diferencias de cobertura entre quienes acceden a
alguna de las diferentes modalidades de seguro (el grafico intenta reflejar estas diferencias).
Ademas de la cobertura mas amplia que gozan los beneficiarios del PAMI, ya comentada, cada
obra social brindaba coberturas diferentes entre instituciones pero homogénea hacia el interior de
cada una de ellas. El nivel de cobertura, en cada caso, surgia de las posibilidades que daban los
ingresos equivalentes al 9% de la nomina salarial del gremio respectivo para dar servicios a la
totalidad de los beneficiarios (titular y grupo familiar). La estratificacion resultante generaba
coberturas diferentes de acuerdo con el nivel de salario promedio de cada sector de actividad y el
tamafio de los grupos familiares. El tinico mecanismo de compensacion entre gremios estaba dado
por el funcionamiento del Fondo Solidario de Redistribucion (FSR), que se financiaba con el 10%
de la totalidad de los aportes de los trabajadores (ese porcentaje ascendia al 15% en el caso de
obras sociales de direccion).

También es sabido que las fluctuaciones del empleo y los salarios afectan de manera directa el
financiamiento del subsector de obras sociales e impacta sobre los dos restantes. A las empresas
privadas por ser proveedores de los otros dos subsectores; a los gobiernos, por tener que aumentar los
servicios para hacerse cargo de los que dejan de ser beneficiarios de la seguridad social.

Otros elementos a ser tenidos en cuenta, y que no son contemplados en la presentacion
grafica del sistema, son la disparidad regional de la cobertura sanitaria y la existencia de multiple
cobertura. Con relacion a este ultimo aspecto, no eran excepcionales los casos en donde, cuando
mas de un miembro del grupo familiar se encontraba en relacion de dependencia en diferentes
ramas de actividad econémica, la obligatoriedad de afiliacion determinaba la doble cobertura de
todos los integrantes del grupo. Méas atn, ademds de utilizar algunos servicios del subsector
publicos existen prestaciones que son contratadas al subsector privado (incluyendo la contratacion
de seguros de medicina prepaga).

Reformas de los noventa

Poniendo el acento sobre los problemas de eficiencia derivados de la existencia de poblacion
cautiva en las obras sociales, a principios de los afios noventa se pusieron en marcha algunas
reformas importantes en el subsector de la seguridad social. De manera especial a través del
decreto 9 del ano 1993 se impulsé un cambio importante en la concepcion de la intervencion
publica en el sector. Se establecid la libre eleccion por parte de los beneficiarios de obras sociales
sindicales, la cual se ejerceria con los aportes y contribuciones del titular.

' Diez afios antes esa cobertura llegaba al 63%, de acuerdo también con el Censo realizado por el INDEC.
No existe informacion posterior, pero puede asumirse que la cobertura habria sufrido una caida mayor
durante la crisis y se estaria recuperando durante los tltimos afios.
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Otras reformas complementarias terminarian por definir un nuevo patrén redistributivo.
En primer lugar, se introdujo la existencia de planes diferenciales: las obras sociales dejaron de
tener un plan Unico de salud para todos los beneficiarios, pudiendo segmentar la oferta. En
segundo lugar, se establecio la obligacion de las obras sociales de asegurar un conjunto de prestaciones
basicas para todos los beneficiarios del sistema, conocido como Programa Médico Obligatorio; en caso
de que el monto de los aportes de un titular no llegara a cubrir el valor de las prestaciones basicas, la
Superintendencia de Seguros de Salud es el responsable de compensar a la obra social.

] GRAFICO X 4
FRAGMENTACION EN LA COBERTURA DEL SISTEMA DE SALUD ARGENTINO.
MODELO POS REFORMAS

Nivel de cobertura e
ingresos (en $)

SALUD PUBLICA

Poblacion sin PAMI Obras sociales PMO Poblacion sin
seguridad social Poblacion con cobertura de la seguridad social seguridad social
de ingresos altos de ingresos bajos

Fuente: elaboracion propia.

Por ultimo, la obligacion de las obras sociales ante nuevos beneficiarios provenientes del
traspaso desde otras instituciones quedo restringida a la prestacion del PMO. El resultado de estas
modificaciones ha sido la desaparicion de la redistribucion hacia el interior de cada obra social,
quedando solo el aporte al Fondo Solidario de Redistribucion como factor de solidaridad a través
del financiamiento. Esta modificacion en el criterio de financiamiento solidario seria equivalente
a la devolucion de una parte de los cargas de los trabajadores con mayores salarios para que
adquieran el plan de salud que prefieran. A partir del afio 2002 se incrementaron los porcentajes
de aportes a aquel Fondo, estableciéndolos entre el 10 y 20% pero con diferentes valores para las
obras sociales de personal de direccion.

A modo de sintesis, en el cuadro X.2 (tomado de Cetrangolo y otros, 2006), se ofrece un
resumen de las principales caracteristicas de las diferentes instituciones publicas, seguridad social y
privadas que proveen servicios para la atencion de la salud. La fragmentacion del sistema y la ausencia
de un patrén de equidad en su organizacion se manifiestan al observar en conjunto la estimacion de la

3 Anteriormente, en el afio 2000, el decreto 446 habia dispuesto un aumento de los porcentajes de esas

contribuciones que se destinan al Fondo de Redistribucion de Obras Sociales. Este decreto fue
suspendido en marzo de 2001, pero, en el afio 2002, la emergencia sanitaria dispuesta por Decreto 486
volvid a incrementar esos porcentajes de redistribucion.
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poblacion con derecho a cobertura en cada segmento, el financiamiento disponible y el gasto per cdpita
promedio estimado. Ello permitiria colocar valores al grafico X.4.

CUADRO X.2
RASGOS SALIENTES DE LAS DIFERENTES INSTITUCIONES PROVEEDORAS DE SALUD
. Obras Sociales Obras Sociales Seguros
Sector Gobierno Nacionales INSSPyP (PAMI) Provinciales Voluntarios
Empleados
Obllgz}torlos: Jubilados y Pgbllpos
Trabajadores ensionados provinciales y
. . Total de la formales y familiares pens jubilados y Afiliados
Poblacion de referencia s . nacionales, L .
poblacion a cargo voluntarios , . familiares a cargo voluntarios
. conyuges, hijos, .
: Adherentes y de las cajas
- otros. o
Jubilados provinciales.
Adherentes
Poblacion 36260 130 10 500 000 3311486 5200 000 3626 000
Poblacion % 100% 29% 9% 14% 10%
65 agrupadas en
camaras. Existen
Gobierno Nacional, 1 con 24 . entre 200 y 300
. - . 24 entidades ~
Entidades Aseguradoras Provincial y 280 delegaciones . muy pequeiias.
. e provinciales .
Municipal. provinciales Cinco empresas
se reparten el 60
% del mercado
Aportes y

Modo de financiamiento

Gasto Mensual per
Capita (2004)

Canasta de Prestaciones

Prestacion de Servicios

Ingresos fiscales
nacionales,
provinciales y
municipales.
Recupero de Costos

$19

Sin definicion

Hospitales Publicos
+ CAPS + Posta
Sanitaria. En
algunos casos
sector Privado.

Trabajadores 3%
Empleadores 6% +
co-pagos
cuotas adherentes
capita PAMI

$45

PMOE
Publica y Privada,
algunos efectores

propios de las obras
sociales.

Trabajadores: 3%.

Empleadores: 2%.

Pasivos: 3% al 6 %
+Tesoro +
co-pagos

$ 68

mayor al PMOE

Privada, publicay 2
policlinicos propios.

Contribuciones de
Empleadores y
Trabajadores +

Presupuestos
Provinciales
adherentes
€0-pagos.

$48

No existe paquete
minimo

Privada, publica,
algunos efectores
propios.

Pago directo de
los afiliados
co-pagos

Sin informacion

PMOE como
minimo

Publica y
Privada, algunos
efectores propios

de las EMPP.

Fuente: Cetrangolo y otros (2006).

Dos aspectos adicionales que deben ser tenidos en cuenta para pensar las reformas
necesarias son la escasa difusion de garantias explicitas de cobertura y la diversidad adicional que
proviene de las distintas modalidades de provision de servicios. En este sentido, cabe destacar,
adicionalmente, que la relacion entre financiadores y prestadores es compleja y diversa, algunos
agentes del seguro (obras Sociales o empresas de medicina prepaga) cuentan con centros de
atencion propios para el tratamiento de pacientes ambulatorios, de internacion y centros de
diagnosticos. Algunos prestadores como los hospitales de comunidad (italiano, francés, israeli),
sin fines de lucro, también ofrecen planes cerrados de salud. En estos casos no existe una real
division entre prestador y financiador. Ademadas, en la vinculacion entre prestadores y
financiadores se agrega un actor adicional denominado gerenciadora o intermediario, quien
administra los recursos y celebra contratos con los prestadores directos. Este tipo de instituciones
son, en realidad, un grupo sumamente heterogéneo de entidades que van desde Federaciones de
Clinicas y Colegios Médicos hasta otras con marcado fin de lucro. Los intermediarios centralizan
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las contrataciones y suelen utilizar diferentes modalidades de pago.”* El sector piblico, por su
parte, contrata en ocasiones a efectores privados (en general debido a problemas puntuales en la
oferta de servicios o limitaciones en su capacidad resolutiva).

La politica sectorial debe enfrentar multiples y complejos desafios para lidiar con la
configuracion que va adoptando el mercado de la salud que, a modo de un blanco movil, logra
mutar de forma organizacional, modalidades de contratacion, distribucion de los riesgos y
rentabilidad entre agentes que logran tomar posiciéon ante los intentos de regulacidon, en un
mercado dominado por problemas de informacion. Para concluir con este tema, y a modo de
sintesis, pondremos el acento sobre tres tipos de fragmentacion que quedan como resultado de las
transformaciones recientes: fragmentacion de derechos, regulatoria y territorial.

La fragmentacion de tres tipos

El grafico X.4 es una clara muestra de la fragmentacion de derechos. Cada sector de la poblacion
tiene derecho a un nivel diferente de atencién en funcioén de sus capacidades y ubicacion en el
mercado de trabajo. Sin duda, esta fragmentacion es fuente de inequidades e ineficiencias que reclaman
reformas importantes tendientes a lograr una mayor integracion entre los subsistemas. La segmentacion
por tipo de financiamiento con la participacion importante de recursos de base contributiva es un
obstaculo importante pero no insalvable para lograr un sistema mas integrado y equitativo.”

Diferentes intentos de reforma reciente, entre las que se cuentan el incremento del
financiamiento destinado al Fondo Solidario de Redistribucion (FSR) y la introduccion de capitas
ajustadas por riesgo, son pasos en el sentido correcto de un sendero de reformas que deberan
persistir en el tiempo para que tengan efectos importantes. No obstante, entendemos que
dificilmente puedan lograrse avances sustantivos en la organizacion del sector tendiente a lograr
un disefio de politica sectorial que mejore la equidad y la cohesion social en la medida en que la
logica de intervencidn surja de un marco regulatorio que repita la fragmentacion del mercado y
esté ausente la vision integradora. Como prueba de esta fragmentacion regulatoria, basta decir que
las obras sociales estan reguladas por la Superintendencia de Seguros de Salud, que guarda
bastante independencia del Ministerio de Salud de la Nacién; el PAMI depende del Ministerio de
Desarrollo Social; las obras sociales provinciales son instituciones que, segin las provincias,
tienen diferente nivel de dependencia de los gobiernos provinciales, pero en general son
independientes de los Ministerios de Salud de sus provincias; éstos, finalmente, son los
encargados de la salud publica en cada uno de sus territorios. Es asi que al Ministerio de Salud de
la Nacion le corresponde la conduccion del sector en su conjunto, a través del dictado de normas
y del disefio de programas y ejecucion de acciones. Sin embargo, dada la estructura federal del pais y
los escasos fondos que integran el presupuesto de ese ministerio (menos de 0,4% del PIB), los gobiernos
provinciales cuentan con total autonomia en materia de politicas de salud, lo que hace que los
lineamentos del nivel nacional tengan solamente un valor indicativo. Esto motiva que la mayor parte de
responsabilidades en la provision de servicios se encuentre a cargo de los gobiernos provinciales.

Sobre un escenario caracterizado por serias desigualdades territoriales, donde los
indicadores sanitarios son altamente dependientes del desarrollo econémico de cada region, el
proceso de descentralizacion fiscal ha tenido una multiplicidad de respuestas locales, en lo
referido tanto a la forma que adopta el proceso como a sus resultados en términos de equidad y
eficiencia. Como resultado de esta fragmentacion territorial, cada provincia constituye un espacio
de recepcion que opera con particulares restricciones presupuestarias, sus politicas sanitarias -

# La tendencia en las modalidades de pago es hacia la transferencia de riesgo financiero a los prestadores,
es decir, tomando como unidad de pago capitas o médulos.

> Para una revision de experiencias de paises latinoamericanos en este sentido puede consultarse CEPAL (2006).
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locales y regionales-, perfiles diferenciados de demandas y marcos regulatorios especificos (por
lo general cuentan con regulaciones sanitarias propias, legislaciones laborales tnicas para el
personal de la administracion publica, etc.). Aquellas provincias que intentaron integrar a los
hospitales al sistema de salud provincial tuvieron resultados mucho mas favorables que aquellas
en las que predomina la desorganizacion.”

GRAFICO X.5
COBERTURA DE LA SEGURIDAD SOCIAL POR PROVINCIA.
(En porcentaje)
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Fuente: elaboracion propia.

Una clara muestra de la diversidad de situaciones se mostraba en el grafico X.1, donde se
observa la gran brecha entre los indicadores de las diferentes regiones.”” Otra ilustracién es la
distribucion geografica de la poblacion que cuenta con cobertura de seguros. De acuerdo con la
informacion volcada en el grafico X.5 se registran provincias con poco mas del 30% de poblacion
asegurada y otras en las que el porcentaje crece a mas del 70%, valores extremos que se ocultan
en el 52% promedio para el pais. En algunos casos la cobertura depende mayormente del empleo
publico y, entonces, la cobertura esta mayormente a cargo de los institutos provinciales. En otros
casos, debido a la mayor edad de la poblacion, tiene un papel mas preponderante el PAMI. De
todos modos, las provincias que presentan una cobertura de seguros sustancialmente mas elevada que el
promedio coinciden con las de mayor desarrollo relativo, en especial la Ciudad de Buenos Aires, Santa

** En Bisang y Cetrangolo (1997) se presenta una tipologia de situaciones que clasifica los diferentes
escenarios provinciales en donde se desarrolla la autonomia hospitalaria.

7 Tal es asi que la tasa de mortalidad infantil de la Argentina es muy inferior a la de América Latina en su
conjunto, pero surge de un promedio de provincias que cubren un extenso rango desde, algunas con una
tasa similar a Estados Unidos, Lituania o Polonia (Ciudad de Buenos Aires y Tierra del Fuego) hasta
otras comparables con Ttinez, Ecuador, Paraguay o Viet Nam (Formosa, Chaco).
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Cruz y Tierra del Fuego. En el otro extremo, las de menor cobertura de seguros coinciden con las de
menor desarrollo (Misiones, Salta, Corrientes, Santiago del Estero, Chaco y Formosa).

En sintesis, la complejidad de los problemas que enfrenta la organizacion de los servicios
de salud en Argentina es tan grande que requieren de una sucesion de iniciativas que vayan
conformando un sendero de reformas en donde el horizonte tiene que estar definido en la
necesidad de eliminar la fragmentacion de coberturas mediante la integracion de los sistemas y la
coordinacién de politicas a lo largo del territorio. La mencion a la fragmentacion institucional es
sumamente ilustrativa de las dificultades a ser enfrentadas.

d) Reforma previsional y necesidad de nuevas reformas
La reforma de 1994

Luego de una profunda crisis, el sistema previsional argentino fue reformado tardia e
inconvenientemente en 1994. Aun cuando no se reconocid originalmente, con el objeto de
asegurar la solvencia fiscal de largo plazo se comprometio seriamente la de corto. El nuevo
sistema, de caracter mixto, incorporé la posibilidad de -capitalizar los aportes a una
Administradora de Fondos de Jubilaciones y Pensiones (AFJP) como alternativa a mantenerlos en
un sistema “de reparto” y aspirar a lograr un beneficio denominado Prestaciéon Adicional por
Permanencia (PAP). Simultdneamente, el sector publico pas6 a brindar una Prestacion Basica
Universal a todos los trabajadores que retnan los requisitos para jubilarse y una Prestacion
Compensatoria de los aportes que cada trabajador pudo haber realizado al sistema previo.
Teniendo en cuenta que esas prestaciones se agregaron al pago de las correspondientes al sistema
viejo, la reforma significo una pesada carga financiera sobre las cuentas publicas que (a diferencia
del caso chileno) tenia ya serios problemas de solvencia. Si el sistema no podia cumplir con Ila
promesa de beneficios del 82% del salario antes de la reforma, mucho menos podria hacerlo en el
periodo posterior a la misma con recursos reducidos por el traspaso creciente de aportantes al
nuevo sistema de capitalizacion.

Adicionalmente, se sumaron dos elementos que agravaron la situacion financiera del
sistema. En primer lugar, al haberse realizado esa reforma bajo el funcionamiento del programa
de convertibilidad, la necesidad de mejorar la competitividad de las empresas mediante la
reduccion de los costos laborales llevo a las autoridades econémicas del momento a encarar una
paulatina reduccion de contribuciones patronales que financiaban el sistema. En segundo lugar, y
en el marco de los conflictos y negociaciones entre los gobiernos nacional y provinciales se acordo la
transferencia a la Nacion de las cajas provinciales de aquellas jurisdicciones que asi lo solicitaran.

Pese al dictado de la denominada Ley de Solidaridad Previsional en 1995 (que intento
incorporar una logica “de caja” en el sistema para evitar asumir compromisos imposibles de
afrontar) y las restricciones impuestas a la movilidad de los haberes, el sistema de pensiones llegod
a tener un desequilibrio equivalente a 3.3% del PIB en el afio 2000. De ese total, la pérdida
correspondiente a los aportes transferidos al sistema de capitalizacion suman 1,5% del PIB; la
reduccion de contribuciones patronales 1,3% del PIB y el déficit de las cajas previsionales
explican el restante 0,5% del PIB (Cetrangolo y Grushka, 2004).

En cambio, las reformas paramétricas que acompaifiaron la reforma determinaron una
mejora en las expectativas fiscales de mediano plazo. No obstante, los mismos elementos que
produjeron esa mejora derivaron en nuevos problemas sociales. Los nuevos requisitos para
acceder a los beneficios (mayores cantidad de aportes y edad de retiro) determinaron una caida
importante en la cobertura del sistema que, por un lado, afect6 la equidad de la PBU al reducir sus
beneficiarios potenciales y, simultineamente, generd presiones para la introducciéon de
prestaciones asistenciales para los que no cumplan los requisitos establecidos por la reforma.
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En consecuencia, actualmente el sistema previsional recibe la asistencia de una buena
porcion de fondos originados en recaudacion de tributos que no recaen sobre la nomina salarial. A
lo largo de los afios noventa se asigné una parte significativa de los recursos tributarios al
financiamiento del sistema previsional, afectando de manera sustancial la coparticipacion de
impuestos y, en consecuencia, las relaciones entre la Nacion y las provincias. En el grafico X.6 se
presenta la evolucion de las prestaciones previsionales desde 1987 (cuando eran financiadas en su
totalidad por aportes y contribuciones sobre la ndmina salarial). Alli se observa el importante
aumento del gasto previsional durante los primeros afios de la década y la pérdida de importancia
de los impuestos sobre la nomina en el financiamiento de las prestaciones. Durante los tres
ultimos afios de vigencia de la convertibilidad, casi el 70% del gasto previsional fue financiado
por impuestos diferentes a los aportes y contribuciones, constituyéndose en una de las causas
principales de los problemas de solvencia fiscal que caracterizaron la crisis de principios de siglo.

GRAFICO X.6
PRESTACIONES PREVISIONALES Y SU FINANCIAMIENTO
(En porcentaje del PIB)
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Fuente: Cetrangolo y Grushka,(2004).

El sistema previsional argentino fue disefiado para ofrecer proteccion a los adultos
mayores que participan en el mercado formal de empleo. Sin embargo, el creciente
financiamiento de los beneficios con recursos provenientes de rentas generales y la informalidad
laboral (que genera beneficios para una poblacion cada vez mas selecta) constituyen un problema
muy importante, sobre todo de equidad. La reforma aprobada en 1993 tenia como uno de sus
objetivos profundizar la relacion entre los aportes realizados y los beneficios por percibir, como
mecanismo de promocion de la formalizacion. Un argumento similar fue utilizado al implementar
las rebajas de las contribuciones patronales, pero el efecto de estos incentivos fue menor al
esperado. La recesion desde 1998 y la crisis de 2001-2002 profundizaron este problema, al
incrementarse la desocupacion, reducirse el nivel de cumplimiento con las obligaciones

419



CEPAL - Coleccion de Documentos de proyectos Crisis, recuperacion y nuevos dilemas. La economia argentina ...

previsionales y deteriorarse gravemente la capacidad adquisitiva de los ancianos con o sin
ingresos formales (la canasta basica de alimentos se incrementé mas del 70% en el afio 2002).

No debe dejar de senalarse que la pérdida de cobertura contributiva no ha sido un
fenomeno exclusivo de Argentina, como lo muestra el grafico X.7. Sin embargo, también es
cierto que algunos aspectos importantes de la reforma de la década pasada han contribuido a
agravar el problema. Todo ello llama la atencion acerca de la imposibilidad de pensar en sistemas
de proteccién a la poblacion mayor exclusivamente de base contributiva.

GRAFICO X.7
COBERTURA CONTRIBUTIVA EN AMERICA LATINA Y EL CARIBE ENTRE 1990 Y 2002
(En porcentaje de ocupados que cotiza)
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Fuente: CEPAL (2006).

El desafio de reformar la reforma

El desafio central estd en la necesidad de replantear el sistema en su conjunto, a fin de proveer
seguridad economica a los adultos mayores en forma eficiente, sin generar demandas excesivas
sobre las finanzas publicas y preservando el esquema de incentivos a la participacion en los
mercados formales de trabajo. Para lograr estos objetivos, los esfuerzos deberian dirigirse a
aumentar la eficiencia del sistema actual, tanto con respecto a los administradores ptblicos como
los privados, como mecanismo de liberacion de recursos para financiar la politica de expansion de
la cobertura. Esta expansion deberia basarse en una doble estrategia que, por un lado, promueva
la formalizacion y, al mismo tiempo, reconozca que las condiciones del mercado de trabajo de la
ultima década hacen imposible a muchos trabajadores alcanzar el nimero de aportes requerido
para jubilarse. En consecuencia, deberian adoptarse requisitos mas flexibles y mecanismos de
otorgamiento de pensiones no contributivas que eviten la discrecionalidad y el clientelismo que
habitualmente afectan estos beneficios.

La viabilidad fiscal de este tipo de reformas depende, en buena parte, de las capacidades
de gestién y de generar los recursos necesarios para implementarlas. Lamentablemente, los
defectos de disefio de la reforma de 1994 y el excesivo optimismo que rodeo el debate
prevaleciente en ese entonces, generaron un marco en el que el creciente financiamiento de
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prestaciones contributivas con ingresos de rentas generales lesiond seriamente las posibilidades
de avanzar mas decididamente en los componentes asistenciales.

Se ha hecho necesaria una reformulacion con el objeto de dar seguridad economica a los
mayores en forma eficiente sin generar demandas excesivas sobre las finanzas publicas y
preservando el esquema de incentivos a la participacion en los mercados formales de trabajo. Se
requiere una importante expansion de la cobertura promoviendo la formalizaciéon, pero
reconociendo que las condiciones del mercado de trabajo hacen imposible a muchos trabajadores
alcanzar los requisitos para jubilarse. Deberian adoptarse mecanismos claros de otorgamiento de
pensiones no contributivas que aseguren un beneficio basico independiente de la historia
contributiva individual, evitando la discrecionalidad y el clientelismo, pero sin generar incentivos
a retirarse del mercado formal.

Las ultimas definiciones, si bien tratan de brindar soluciones a problemas especificos, no
alcanzan a definir un esquema de largo plazo. La libre eleccién entre reparto y capitalizacion
produce un efecto menor en un mercado caracterizado por serias asimetrias informativas que, en
general, benefician a los sectores de mayores recursos. En cambio, la moratoria dispuesta por la
ley 24476, que alcanz6 a 1,4 millones de mayores en edad de jubilacion, si bien puede ser un mal
menor en la emergencia, s6lo puede ser considerada una solucion transitoria. La reiteracion de
moratorias como soluciones usuales (como sucedio en el pasado) generaria pocos incentivos para
la construccion de un régimen contributivo eficiente y equitativo. Si bien puede ser interpretado
como una prestacion asistencial equivalente a la diferencia entre el haber minimo y el descuento
de la moratoria, parece que no es la mejor manera de resolver el problema estructural.

Adicionalmente, y en relacion con la construccion de un sistema previsional mas estable
en el mediano plazo, debe mencionarse que algunos especialistas consideran que, con el objeto de
producir una reforma previsional que esté orientada hacia la universalidad con mas equidad,
debiera considerarse que la capitalizacion no puede ofrecer una jubilacion aceptable para salarios
bajos - ya que por ahorro puro la tasa de sustitucion del salario es cercana al 40%, si bien se
reconoce que el Estado (con la PBU) complementa estos ingresos para todos los jubilados,
incluidos los de las AFJP. Sin embargo, debe tenerse cuidado con la evaluacion de este problema
ya que no existen expectativas ciertas acerca de la evolucion de los salarios que percibira en el
futuro cada trabajador. El argumento es valido para quien reciba salarios bajos durante la
totalidad de su historia laboral, lo que no puede ser establecido en los primeros afios de aporte.

En resumen, es claro que se requiere de urgentes e importantes reformas en el sistema
argentino de prevision social y, en sentido mas amplio, en las politicas publicas destinadas a la
poblacion mayor de edad. Esas reformas debieran tener como objetivo primordial la expansion de
la cobertura de ese grupo de la poblacion. La introduccion de algin tipo de prestacion asistencial
para la poblacion sin cobertura previsional, asi como la reformulacion de los requisitos para el
acceso de esta cobertura por parte de los que no lograron hacer efectiva la totalidad de los aportes
establecidos por la actual legislacion, son los aspectos mas importantes de las necesarias
reformas. En un momento en que el debate previsional despierta fuertes controversias, pareciera
que al menos en el tema de extender la cobertura se encontraria bastante consenso. Por supuesto,
todo ello debe ser encarado evaluando con sumo cuidado su impacto fiscal.

Dos aspectos revisten especial importancia. El primero, muy discutido pero ain sin
resolucion efectiva, es la definicion del nivel de prestaciones y su ajuste en el tiempo. El segundo,
no suficientemente discutido, es la situacion en que quedaron los sistemas provinciales. El avance
de la transferencia en algunos casos y la indefinicion de los sistemas que han permanecido bajo la
orbita provincial pero reciben asistencia de la Nacion, genera un espacio en el que se debe
trabajar con el objeto de tener un sistema mas homogéneo y equitativo, evitando, asimismo, la
existencia de subsidios cruzados implicitos entre jurisdicciones provinciales.
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No puede dejar de insistirse en la necesidad de contemplar detalladamente el proceso de
transicion, definiendo la reforma como un proceso, mas que la sancion de una ley que resuelva
los problemas existentes y redefina de manera definitiva el sistema. Es esencial, no obstante, que
ese sendero de reformas tenga un claro horizonte de mediano plazo. Nuestro pais esta
acostumbrado a introducir reformas de emergencia, “parches”, que so6lo sirven para atender
situaciones coyunturales pero que luego se perpetian como una sucesion de soluciones
transitorias que terminan conformando esquemas de proteccion ineficientes e inequitativos.
Creemos que es una oportunidad para debatir la totalidad del sistema.

En ese debate, que necesariamente abarcard el bienestar de la presente y futuras
generaciones, no debe omitirse la discusion acerca del verdadero nivel de beneficios al que podra
hacerse acreedor cada ciudadano en el futuro, de acuerdo con el esquema que se elija, evitando
promesas de imposible cumplimiento con el objeto de lograr consensos fragiles que, en el
mediano plazo, se revierten y generan mayores restricciones al debate de las reformas
sustentables, restdndole, adicionalmente, legitimidad a la intervencion publica en general. Sin
lugar a dudas, las reformas en este sector son las que revisten mayores dificultades, debido a la
susceptibilidad que tradicionalmente ha rodeado al tema, la existencia de importantes derechos
adquiridos sobre los que la justicia se tiene que expedir, la situacion efectiva de la poblacion
mayor y, de gran relevancia en este capitulo, la magnitud de los fondos involucrados.

4. Conclusiones y desafios pendientes

Este capitulo comenz6 planteando una duda acerca del momento en el que todo funcionaba de
manera ideal en el mundo de las politicas sociales. El recorrido propuesto ayuda a formular como
respuesta que eso fue cierto cuando los sistemas eran mas promesa que realidad. Cuando el
sistema jubilatorio no habia madurado; cuando la cobertura universal de salud era una propuesta
algo difusa en sus contenidos, cuando el sistema educativo, motor de un fuerte proceso de
inclusion, debia superar las barreras propias de un pais tan desigual.

Argentina ha mostrado durante los ultimos afios —posteriores a la crisis de fines de 2001-
una excepcional posicion en términos de crecimiento, sector externo y resultado fiscal. El tipo de
ajuste fiscal que ha permitido alcanzar niveles inéditos de superavit primario descansa sobre una
particular conjuncion de precios relativos y explica, en parte, la recuperacion de los ingresos
tributarios que, en el afio 2006, alcanzd su maximo histdrico, esperandose un nivel alin superior
para el 2007. Esta circunstancia marca de manera clara las condiciones especiales para debatir la
resolucion de algunos de los problemas estructurales de la economia argentina.

Ademas de los problemas historicos en las distintas areas de la politica social, hoy, el
empleo y la proteccion social centrada exclusivamente en sistemas contributivos han perdido
capacidad integradora y de proteccion contra riesgos. Por lo tanto, la proteccion social no puede
quedar restringida a los mecanismos contributivos que ofrece el mundo laboral. El gran desafio
que se plantea actualmente es repensar la solidaridad con fines de proteccion social de manera
integral, vale decir tanto dentro como fuera del mundo del trabajo y, en ese marco, replantear los
mecanismos de transferencia que permiten plasmar dicha solidaridad integral.

Lo sucedido con el sistema jubilatorio desde la reforma de 1994 es sumamente elocuente.
Lejos de resolver los problemas de solvencia, sobre el funcionamiento del nuevo esquema recae
buena parte de las responsabilidades en materia de desequilibrios fiscales de los afios noventa.
Adicionalmente, las eventuales mejoras en la solvencia de largo plazo tienen como explicacion
excluyente la caida en la cobertura. Hacia delante, es imprescindible reconocer la necesidad de
contar con un sistema de pensiones que brinde beneficios de base contributiva de manera
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eficiente y, al mismo tiempo, asegurar una cobertura razonable para quienes no hayan podido
cumplir con los requisitos establecidos en el sistema.

Para que ello cuide la equidad del sistema y no afecte la solvencia fiscal se requiere una
precisa definicion de los objetivos buscados y una evaluacion conjunta del funcionamiento del
mercado laboral y la seguridad social, al tiempo de evitar la confusion entre medidas de
emergencia y permanentes, entre prestaciones previsionales y asistenciales, y entre el
financiamiento contributivo y no contributivo. Esto sera muy dificil de lograr en la medida en que
existan beneficios que alcancen solamente al grupo selecto de quienes han logrado permanecer en
el mercado formal de trabajo durante treinta afios, y, mucho mas, cuando esos beneficios son
financiados mayormente mediante recursos de rentas generales, que debieran ser destinados a
sostener las prestaciones asistenciales.

En relacion con la politica de salud, para avanzar definitivamente en la universalizacion
de la cobertura se deben encarar reformas que construyan un sistema en donde los componentes
publicos, de seguro social y privados estén articulados. Es claro que la convivencia de fuentes de
financiamiento contributivas y no contributivas es un serio escollo para integrar los sistemas. En
un escenario donde la solvencia fiscal debe ser consolidada, el estado argentino no puede darse el
lujo, en el corto plazo, de prescindir de las fuentes de financiamiento contributivo. Sobre esa
dificultad, las reformas que devolvieron a los individuos el manejo de sus propios aportes
lesionaron aun mas la ya fragil solidaridad del sistema y demoraron las reformas necesarias. Se
trata, en consecuencia, de reconstruir paulatinamente un escenario con mayor cobertura,
solidaridad y eficiencia. Sin duda que medidas recientemente tomadas como el incremento del
Fondo Solidario y la introduccion de Capitas Ajustadas por Riesgos en la seguridad social, y
programas como el Remediar y Nacer en el ambito de la salud publica, son pasos tomados en el
sentido necesario. Los pasos siguientes deben, necesariamente, resolver la creciente
desarticulacion institucional entre ministerios de salud y seguridad social, y hacia el interior de
cada uno de ellos, asi como debe encararse de manera urgente la regulacion del sector privado. En
muchos casos, las nuevas formas de contratacion que estan proliferando entre la seguridad social
y los efectores privados pueden tener impactos negativos sobre la eficiencia y equidad del sector
si no se logra un adecuado control y regulacion.

Uno de los principales desafios que enfrenta la politica de salud y muchas de las politicas
publicas se relaciona con las restricciones impuestas por la organizacion federal y el esquema
predominante de relaciones financieras entre los estados. Los desafios futuros en materia de
federalismo son muchos y de una complejidad que supera el esquema de reparto de fondos.
Deberd consolidarse la situacion fiscal sostenible creando una nueva institucionalidad fiscal
federal que va mucho maés alla de las meras normas y reglas escritas. Se requiere la redefinicion
de las politicas sociales y su financiamiento de manera que tomen en cuenta los desequilibrios
regionales. Aunque no fue motivo de desarrollo en este capitulo, debe sefialarse la necesidad de
incorporar al debate sobre federalismo los problemas del desarrollo productivo, con especial
consideracion al papel que deben cumplir los municipios en el desarrollo local (Gatto, 2007).

Por su parte, los problemas de calidad que evidencia hoy el sistema educativo argentino
son previos a la descentralizacion. Efectivamente, los diagndsticos sobre el sector de principios de
los 70 mostraban progresos en la tasa de cobertura (medido principalmente con bajas tasas de
analfabetismo) al mismo tiempo que comenzaba a insinuar pérdidas en la calidad educativa,
consecuencias previsibles de un esfuerzo en el aumento de la cobertura no acompaiiado por
aumentos presupuestarios suficientes. La caida en los estandares educativos dejo al desnudo la
tension existente entre el aumento en la cobertura y las imposibilidades de acompafiamiento por
parte de un presupuesto publico jaqueado por multiples demandas. En apariencia, las nuevas
exigencias en la provision del servicio educativo por parte de la nueva ley abren un nuevo
interrogante sobre si esta tension seguira en aumento, o podra ser paliada del algiin modo.
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Si bien la descentralizacion no fue el origen de esta tension, la misma no sélo no
contribuy6 a solucionarla, sino que agreg6 otro tipo de tensiones en la disyuntiva, atentando
contra la cohesion social/nacional, contribuyendo con el aumento de la brecha existente entre las
regiones/provincias ricas y las pobres, y replicando la dinamica al interior de las mismas entre las
areas urbanas y las rurales. El dejar librado el financiamiento de los servicios educativos a los
recursos provinciales desatd dinamicas diferentes seglin el tipo de riqueza que se encontrara en
cada region. Si a ello se suma que la escuela se ha convertido en refugio de sectores desplazados,
cumpliendo muchas veces con funciones de contencion social (comedores escolares, por ejemplo),
antes que educativas, propiamente dichas, la problematica asociada a la politica educativa y sus
desafios de inclusion, cohesion, y formacion se ven hoy severamente amenazados.

Estos son algunos de los temas de la agenda que pueden ser abordados con total
independencia de que exista un consenso alrededor de un eventual nuevo régimen de reparto de
recursos (coparticipacion). La busqueda de este régimen, mas que la busqueda de soluciones,
puede parecer hoy una excusa para no hacer lo que se requiere en estos y muchos otros aspectos
del federalismo. No se trata de un laberinto como el imaginado por Marechal (de esos que se sale
por arriba ), de este como de tantos otros que condicionan el desarrollo de nuestro pais, se sale
trabajando todos los dias en soluciones minimas que acumuladas puedan generar las bases para
nuevas posibilidades. Esta idea debe ser aplicada a todas las reformas que requieren las politicas
publicas en Argentina, donde no hay mas espacio para soluciones magicas o reglas que no se
puedan cumplir. En cambio, partiendo de la identificacién de las restricciones econdmicas e
institucionales que limitan su factibilidad y afectan su probabilidad de éxito, el desafio consiste en
la identificacion de los pasos y acciones que conforman el camino critico para alcanzar los
objetivos deseados.

Es por ello que, ante lo planteado en las diversas areas revisadas, queda claro que los
problemas que van enfrentando cada una particularmente poseen una dinamica propia cambiante,
la que va acelerandose, convirtiendo en un blanco movil el objetivo de cualquier politica social.
Por lo tanto, mas que grandes reformas y planes que ataquen los problemas planteados por el
mejor de los diagnosticos, lo que aparece como una necesidad de los tiempos que corren es
organizaciones con capacidades evolutivas dinamicas y agiles, capaces de ir respondiendo a las
demandas y problematicas puntuales que vayan surgiendo a partir de los nuevos desafios.
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