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PRESENTACION

La coleccidn Breviarios del Instituto de Investigaciones Eco-
némicas surge del interés por compartir el conocimiento en
temas econdmicos y sociales que analizan el acontecer de
nuestro tiempo. Busca abrir las puertas a un publico mas am-
plio interesado en comprender la situacién de la economia
mundial y las alternativas que ofrece la ciencia econémica
para abordar los grandes problemas nacionales e internacio-
nales.

Con esta colaboracién el llEc se suma a uno de los gran-
des propdsitos de la Universidad Nacional Auténoma de Mé-
xico: poner al alcance de la sociedad los frutos de la ciencia
y el pensamiento que contribuyan a mejorarla y engrande-
cerla.

ARMANDO SANCHEZ VARGAS
Director






INTRODUCCION

En México, la desigualdad y la pobreza son dos graves proble-
mas, con raices extensas, por tanto, dificiles de erradicar. Son
incontables los andlisis y estudios sobre estos temas, asi como
los programas y acciones orientados a mitigar ambos proble-
mas, aunado a la inversién de medios humanos y econémicos.
A pesar de ello, la pobreza y la desigualdad, persisten y se han
agudizado, y estan presentes en los dos decenios del siglo XXI.

En las ultimas décadas del siglo XX, la economia mexi-
cana ha mostrado significativos avances en cuanto al nivel
de recursos publicos que se destinan al sector social. Para
su estudio suelen utilizarse diversas fuentes de informacién
como: libros, articulos, documentos oficiales de instituciones
gubernamentales, de organismos internacionales, informes
técnicos, los censos, las encuestas de hogares (de las condi-
ciones de vida, de empleo, de gasto/presupuestos), encues-
tas especiales de demografia, salud, educacién, informes de
evaluacion de programas, cuentas nacionales y de finanzas
publicas, etcétera.

El breviario que el lector tiene en sus manos surgié de
la inquietud de explicar las causas y los procesos que se han
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conjugado para reducir de manera drastica la participacion
del Estado mexicano en la politica social (PS), particularmen-
te en el ambito de la educacién, la salud, la seguridad social y
las reformas en pensiones y jubilaciones. La pregunta princi-
pal es: jcdmo explicar el transito de una PS de caracter nacio-
nalista, a una PS de caracter neoliberal?

Se analizara la evolucién histérica del gasto social en
México para el periodo 1982-2004, y mostrar a través del gasto
social, por qué a pesar de los intentos en las ultimas décadas por
reorientar la PS hacia una atencién mas enfocada, las desigual-
dades sociales han ido en aumento. ;Cémo explicar el transito
de una PS de caracter nacionalista, a una PS de caracter neoli-
beral? ;Los incrementos en el gasto social han sido eficaces
para enfrentar los costos sociales que se han acumulado
en mas de dos décadas de ciclos de crisis, estabilizacion y
transformacion estructural?

A raiz de la crisis econdmica se empez6 a cuestionar la
intervencion del Estado en la economia. Este cuestionamien-
to condujo a la busqueda de nuevos modelos econémicos
y politicos. Estos ambitos sufrieron cambios sustanciales,
mismos que se reflejaron de manera notable en la formu-
lacion de politicas econdmicas. En este rubro se registraron
importantes desplazamientos de objetivos. El Estado dejé
de preocuparse por una politica de pleno empleo y estabi-
lidad de precios, y se preocup6 por reducir los altos indices
inflacionarios. Desplazamientos que provocaron una ruptura
entre los postulados del Estado benefactor y las propuestas
neoliberales.



Asi, desde el ambito de las politicas publicas, la PS toma
particular relevancia en el nivel mundial en el transcurso de
las ultimas décadas; esto como resultado, entre otras causas,
de la grave crisis econdmica presente en el mundo como
producto de la aplicacion de lo que se ha dado en llamar la
estrategia neoliberal. Los efectos de dicha estrategia fueron,
el adelgazamiento de los beneficios del llamado Estado de
bienestar, de la pérdida vertiginosa del poder adquisitivo de
las grandes mayorias, de la elevacién del gran nimero de po-
bres y, sobre todo, del incremento de la poblacién en extre-
ma pobreza.

La PS mexicana plantea una serie de cuestionamien-
tos. El primero, consiste en la definicion del papel que debe
desempenar el Estado, en la medida que su reforma ha plan-
teado los limites entre éste y el mercado, aludiendo al pro-
blema de la asignacién social de responsabilidades. Por ello,
esta asignacién no puede considerarse como una resolucion
practica o una situacion de facto, como ocurre en la actuali-
dad, sino que supone una institucionalidad correlativa, una
cultura politica y asistencial determinada y un acuerdo en lo
relativo a las reglas de equidad. Un segundo punto es que la
PS se coloco en una situacién en la que se han alterado los pa-
rametros de la solidaridad social posrevolucionaria, sin que
se hayan instituido los nuevos principios que deben sustituir-
los. El caracter de los nuevos fundamentos, sin duda, debe
ser un punto de discusion, especialmente porque en funcion
de él se estableceran los criterios de equidad y las coberturas
y politicas sociales [varios autores, 1996].
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Para los afios ochenta, la crisis econdmica llevé a adoptar
un modelo neoliberal. Para ello, primero se formularon pro-
yectos descentralizados, y posteriormente de privatizacion de
bienes y servicios. A partir de la desestructuracién de la orga-
nizacion sindical, aparecieron nuevos actores, tanto en lo local
como en lo estatal y las organizaciones no gubernamentales
(ONG), que podian y debian atender las demandas de la ciuda-
dania por bienes y servicios que forman las politicas sociales.

Desde mediados de los ochenta, la PS del Estado mexi-
cano, se subordiné a la politica econdémica (PE), porque la es-
trategia de desarrollo se sustentd en el mercado externo, en
un proceso de privatizaciéon y asumiendo al mercado como
agente equilibrador. Una de las primeras medidas para re-
ducir los espacios del Estado y sus funciones, fue el proce-
so de impulsar un proceso de descentralizacion orientado a
la privatizacion de los servicios de educacion y de salud del
gobierno federal a los estados del pais, durante el gobierno
de Miguel de la Madrid Hurtado. En este contexto, el Esta-
do erigié una PS para mejorar las condiciones de vida de los
grupos sociales mas precarios en los sectores tradicionales:
alimentacion, salud, educacioén y vivienda.

Asi, desde mediados de los ochenta, la PS se desplegd
principalmente en dos vertientes: “a) una PS paternalista,
basada en la inmovilidad de los grupos sociales y, b) una PS
tutelada que promueve la participacion civil organizada con
consciente presencia regional. Estas formas de participacion,
pasiva y activa, representan el actual panorama de los suje-
tos y objetos de la PS del Estado” [Gutiérrez, 1997].



En México, la PS, en primer término, abarca la seguri-
dad social, la salud y la educacién, pero también incluye la
alimentacion, el abasto y distribucién de bienes, el desarrollo
regional y la vivienda, entre otras.

Derivado de lo anterior, se considera necesario explicary
mostrar a través del gasto social, por qué a pesar de los inten-
tos en las ultimas décadas por reorientar la PS hacia una aten-
cién mas enfocada, las desigualdades sociales han ido en au-
mento. La hipdtesis de tipo descriptiva y explicativa, planteada
es la siguiente: ;Un incremento de los recursos destinados al
gasto social, en la educacion, la salud, la sequridad social y las
reformas en pensionesy jubilaciones, en el periodo 1982-2004,
permitieron que los instrumentos tradicionales y los nuevos
mecanismos de la PS fueran efectivos y eficaces, para atacar
de manera frontal los problemas ancestrales y para enfrentar
los costos sociales que se han acumulado en varias décadas
de ciclos de crisis, estabilizacién y transformacién estructural?

En el presente trabajo, hacemos una la investigacion
histérica, de cardcter descriptivo y explicativo, y también
cuantitativo, a partir del analisis de los datos estadisticos. Ya
que se orienta primero, en la revision histérica, y en segundo
lugar, se explica y analiza el comportamiento de las variables
econdémicas relacionadas con las categorias econdémicas en
cuestion.

Esto nos lleva a plantear las siguientes aseveraciones:

1. El fin principal de la PS, surgida del modelo neoliberal,
no fue precisamente eliminar las desigualdades so-
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ciales, por el contrario se utiliz6 como un medio para
mantener la estabilidad social, aunque el gobierno lo
presento como un fin, sumado al hecho de que la foca-
lizacion de la PS no resolvid esas desigualdades, por el
contrario aumentaron cada dia.

2. El modelo neoliberal se conjugé con una crisis del Esta-
do, que consisti6 en el adelgazamiento de este y en la
privatizacion de los servicios que eran proporcionados
por las instituciones gubernamentales, obligando con
ello los cambios en la PS. Asi, resurge el viejo mito de
que, si el Estado no interviene y deja todo al libre juego
de las fuerzas del mercado, los bienes y servicios que se
ofrezcan, seran de mayor calidad y a menores costos.
Sin embargo, la privatizacién de los servicios de educa-
cion, salud y jubilaciones y pensiones, entre otros, no
mejord la calidad de éstos y mucho menos disminuye-
ron sus costos.

3. Esta nueva PS fue modificando la institucionalidad, pero
a su vez entré en choque con los sistemas tradicionales,
ademas del hecho de encontrarse en un nuevo proceso,
en el cual la nueva institucionalidad no acabé de surgir, y
mucho menos resolvié los antiguos problemas.

Con respecto a la relevancia del periodo de estudio,
debe considerarse que es a partir del gobierno de Miguel de
la Madrid cuando se produce un cambio en el manejo de la
politica econémica, enfocado a la liberacién de la actividad
econdmica y la reduccién de la participacion del Estado en
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la economia, con el objeto de abatir el proceso inflacionario
interno e incorporar la producciéon al proceso de globaliza-
cion econdmica. Una reforma estructural que continudé en las
administraciones de Carlos Salinas, Ernesto Zedillo y Vicente
Fox. A pesar de que dicha reforma pretendia acabar con los
factores originarios de la crisis de la deuda externa de 1982,
muchos de estos factores se mantienen en la actualidad y los
mismos problemas estructurales se reflejan en los indicado-
res econdmicos. Reforma estructural, que, a nuestro modo de
ver, no termino de transformar la economia mexicana en una
economia abierta y competitiva, obteniendo resultados muy
pobres para la magnitud de los sacrificios generados, tanto
por la reforma en si, como por la politica estabilizadora que
la ha acompanado, disfrutamos de los efectos del libre mer-
cado sin ser usufructuarios de sus virtudes.

En el transcurso de la investigacién, se consultaron nu-
merosas fuentes de tipo bibliografico, documentales, heme-
rografico y, por supuesto, las indispensables estadisticas y
documentos oficiales.

El trabajo se divide en tres partes: la primera propor-
ciona una explicacidn del concepto de politica social; en la
segunda, hablamos del origen del desarrollo de |a politica so-
cial en México, y la tercera, explica la aplicacién de las refor-
mas en politica social y del gasto social en, educacién, salud,
seguridad social y pensiones, en el periodo 1982-2004. Por
ultimo, presentamos las conclusiones.
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1
POLITICA SOCIAL, EL CONCEPTO

INTRODUCCION

El concepto de politica social tiene un origen directamente
economico y politico, ya que representa el caracter social obli-
gatorio en la distribuciéon de los recursos y de las responsabili-
dades, con el propésito de beneficiar a la sociedad, por esa ra-
zbn no es facil plantear una definicion de las politicas sociales.
Ya que el concepto de politica social surge a partir de una se-
rie de trabajos realizados por la Organizacion de las Naciones
Unidas (ONU), en los cuales se sostenia y se fundamentaba la
preocupacion de analizar los diversos problemas sociales que
enfrentaban principalmente los paises del Tercer Mundo, la
idea era disenar estrategias que permitieran aminorar sus pro-
blemas e iniciar el proceso de desarrollo. En la década de los
afos cincuenta, ante el constante incremento de la desigual-
dad y pobreza, la ONU reconocié que en los paises pobres, era
necesario el disefio e implantacién de programas nacionales
de bienestar social, por lo que impulsé la planeacidn social.

Es dificil definir el término “politica social”y no hay una
definiciéon universalmente aceptada, incluso algunos espe-
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cialistas han sugerido que no es un término técnico ni tiene
un significado exacto; sin embargo, se ha avanzado en plan-
tear los elementos que la conforman.

1.1. Los ASPECTOS CONCEPTUALES DE LA POLITICA SOCIAL (PS)

El concepto de PS abarca un conjunto de leyes, instituciones
y acciones, en torno al punto de vista y las metas que el Esta-
doy la poblacion se han fijado respecto al bienestar social, lo
gue manifiesta una determinada modalidad y contenidos de
relacion entre el Estado y la poblacion.

Al respecto, Rolando Franco [1996: 11-12] dice que:
"[...]Jpodria entenderse por politica social (que puede ser
planificada o no) la intervencidon en la realidad, mediante ac-
ciones (ojala coordinadas) que asignan recursos escasos para
aumentar el bienestar de la poblacién en su conjunto, lo que
en general se logra —ante todo— disminuyendo los sectores
gue viven en situacion de pobreza.”

Para, Marshall [1975: 11] es: “la politica social usa el po-
der politico para remplazar, completar o modificar operacio-
nes del sistema econdmico, con el fin de alcanzar resultados
que el sistema econémico no lograria por si mismo, y al hacer
esto, lo hace orientado por valores distintos a los de las fuer-
zas del libre mercado”.

Al respecto, Luis Moreno [2000: 32], nos dice que la PS es:

una politica social-ciudadano. Que se refiere al concepto
griego del “polis’; politica, como condicién de pertenen-
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cia y participacion en la politeya (conjunto de institucio-
nes sociales que afectan al conjunto de los ciudadanos)
[...], y agrega, las politicas sociales, son aquellas inter-
venciones publicas que pretenden la disminucién de los
riegos vitales de los ciudadanos y el aumento de su bien-
estar, sin dejar de lado el caracter de transferencia (redis-
tribucién de rentas), entre unos ciudadanos y otros.

Por su parte, Teresa Montagut [2000: 18-27], nos dice que:’

la politica social, es la politica relativa a la administra-
Cion publica de la asistencia, es decir, al desarrollo y di-
recciéon de los servicios especificos del Estado y de las
autoridades locales, en aspectos tales como salud, edu-
cacién, trabajo, vivienda, asistencia y servicios sociales
[...] Su finalidad es paliar determinados problemas so-
ciales o, de una forma mas modesta, perseguir objeti-
vos que generalmente son percibidos como respuesta a
tales problemas. La toma de decisiones, es decir, el pro-
ceso a través del cual los poderes publicos definen una
carencia, una necesidad y, como un problema social,
objeto de intervencién, da lugar a una Politica Social, a
los bienes y servicios que los ciudadanos reciben de la
Administracién Publica, que afectan de forma asisten-
cial a la calidad de su vida cotidiana.

Para Jaime Sobrino [1995], |a politica social se encarga
de tres dreas basicas. 1) las politicas de produccion, admi-
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nistracion y acceso a los bienes y servicios publicos, como
la salud, educacion, alimentacion y vivienda; 2) las politicas
de empleo, para los sectores formal e informal, y los arreglos
sobre las formas de remuneracion, y 3) las politicas fiscales,
de ingreso y gastos publicos, de manera especifica los gas-
tos sociales a través de asignaciones directas, subsidios y
transferencias, de dénde vienen y a dédnde van los recursos
publicos.

Para todos ellos, la PS forma parte de ese cuerpo amplio
de las politicas publicas, que se reflejan como acciones gu-
bernamentales.

Hablar de PS supone hablar de derechos sociales indivi-
duales y colectivos, de acceso universal al bienestar, es decir,
que garantiza el beneficio a todos los ciudadanos, toma en
cuenta los recursos con los que cada quien vive, supone hablar
de beneficios, responsabilidades y servicios adicionales, para
los grupos que por diversas razones sufren situaciones de des-
ventaja. El sentido de la PS, deberia abarcar a toda la poblacién
como ciudadano activo, con derechos plenos, incluidos en la
Constitucion y concretados mediante instituciones.

En ese encuentro, entre la poblacién y el gobierno, las
mas de las veces de confrontacién, de demanda y exigen-
cia. Se presentan limites estructurales que intervienen en
la forma de cdmo se disefia y aplica la PS, para la atencién
de ese bienestar que las mayorias necesitan, que incluye no
solo niveles basicos econémicos y sociales, sino también, las
posibilidades y los espacios para la participacién en las di-
versas formas politicas acordes a los proyectos del gobierno.
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Sin embargo, dentro del mismo sentido amplio, de pacto, de
compromiso, se habla de las politicas sociales como sus con-
creciones y asi, entendemos que las politicas sociales, dan
marco especifico a las acciones que estan subordinadas a la
politica econémica en las diferentes areas de la vida social.
En cualquiera de los niveles, de los que estamos hablando,
reconocemos varios componentes de las politicas.

Un componente principal en el disefio y aplicaciéon de
la PS, son los actores, que intervienen en la dindmica de las
politicas publicas. El primero de ellos es el Estado, con deter-
minadas caracteristicas especificas: las capacidades reales
de intervenir ante una necesidad, las formas y estilos que ha
adoptado para intervenir, las formas de interlocucién y en-
cuentro que ha desarrollado con la poblacién, los recursos
técnicos que puede aplicar ante situaciones concretas, la va-
loracion que hace sobre la cuestion a tratar, dentro de su es-
guema general de desarrollo, entre otras.

En segundo lugar, se encuentra la sociedad civil; los ciu-
dadanos que son los beneficiados o afectados por la decision
estatal; constituida ésta por sectores, grupos, organizaciones
de lo mas variadas, con intereses diversos y propuestas, para
entender y resolver cuestiones practicas muy diversas. Ac-
tores de la sociedad, que se manifiestan de diversas formas,
para lograr las soluciones a problemas concretos que los
afectany para lograr atencion a sus requerimientos y deman-
das de bienestar social. El Estado y la sociedad son dos caras
de la misma realidad, que es la poblacidn. Los desequilibrios
o falta de comunicacién real, en todos los sentidos, entre am-
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bos, se deforman y endurecen, a veces, pueden llevar al con-
flicto a una poblacion.

Finalmente, reconocemos una cuestion; que es la situa-
cion, el problema sobre la cual hay que decidir y actuar. Esto
implica, reconocer las demandas, definir prioridades y urgen-
cias, el espacio que ocupa dentro de un universo concreto
de bienestar. La dindmica en cada uno de estos tres elemen-
tos y las multiples relaciones que entre ellos se establecen,
muchas veces hacen mas compleja la propuesta de politicas
estatales, pero también, en esa dindmica, se encuentran las
posibilidades de acciones novedosas y eficientes.

Un aspecto muy importante, de la dindmica de relacién
entre esos tres elementos, es el proceso histérico, que emana
de la acciéon econdémica general, asi como, en la situacién so-
cial y politica del pais. Asi, al proponernos intervenir, median-
te una propuesta de politica publica, sabemos de antemano,
gue nos enfrentaremos forzosamente con las decisiones, el
tipo y calidad de las politicas que se han priorizado y a las
cuales se les destinan recursos, asi como aquellas que no se
han escogido o cuestiones ante las cuales el Estado, ha deci-
dido no intervenir. Por ello, la calidad de la PS, tiene que ver
con los avances logrados por el pais, asi como con la madura-
cion de la sociedad en su desarrollo econémico y social.

Restringir la PS al ambito de los servicios publicos, es mi-
rarla en una forma sumamente reducida. Esta debe inscribir-
se en una vision amplia y general, por ser, la cristalizacion de
las decisiones tomadas, por los diversos actores que la com-
ponen. La PS, puede dividirse en dos grandes éreas:
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1.la dirigida a la sociedad en su conjunto, que compren-
de generalmente las politicas de educacién y salud, y en
el caso de los trabajadores, la sequridad social;

2. la que tiene como objetivos a sectores especificos de
la poblacién, a quienes se considera con desventajas
sociales, como los identificados como pobres.

También, comprende las politicas de asistencia publica;
mediante las que se atienden a sectores considerados como
grupos vulnerables, que comprende a los indigentes, los nifios
dela calle, los discapacitados fisicay mentalmente, entre otros.
La PS supone, a diferencia de la asistencial, que los sectores de
la poblacién a los que atiende podran en un momento dado
incorporarse a una vida econdmica y social autosuficiente.

1.2. LA PROPUESTA DEL BANCcO MunbpIAL (BM) PARA MEXICO

El BM, ha expresado su propuesta de politicas sociales para
México, entre otro conjunto de medidas, en el documento
llamado México: una agenda integral de desarrollo para la nue-
va era [World Bank, 2001]. En el mismo, se proponen cinco
puntos para que México alcance el “desarrollo’, desde su pun-
to de vista sin decir qué entiende por desarrollo.

El tercer punto del documento, lo dedica a la parte so-
cial y lo llama: “reducir la pobreza por medio del desarrollo
del capital humano.' Para ello, propone proteger a los grupos

1. La teoria del capital humano, considerada como una alternativa para
el alcance del desarrollo econémico, para la reduccién de las desigualdades
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vulnerables; proporcionarles los insumos basicos que au-
menten su productividad, vida saludable y una buena educa-
cion; eliminar distorsiones en el mercado laboral y estimular
la migracion del sector del empleo informal al formal, y ser
sensibles a las necesidades especificas de determinados gru-
pos, como los indigenas y mas ampliamente a las mujeres.
Asimismo, propone, entre otras cosas, privatizar los sistemas
de saludy que el Estado establezca un fondo de recursos para
apoyar a los sectores mas pobres de la poblacidn; privatizar
los servicios bésicos como el agua o la recoleccién de basura;
continuar con los esquemas focalizados, como via de trans-
ferencia de recursos econdémicos a los pobres, y eliminar los
pagos por despidos, las negociaciones colectivas, el reparto

sociales y para el aumento de la renta de los individuos, adquiere viabilidad
en los afos noventa, especialmente a partir de la creacién del Informe de De-
sarrollo Humano (PNUD). No obstante, en la década de 1950, es cuando se da
inicio a la construccion sistematica de esta “teoria’, dentro del grupo de estu-
dios coordinado por Theodore Schultz, profesor de la universidad de Chicago.
En la década de los sesenta, la teoria se formaliza a partir de la publicacién de
textos y de su libro Capital humano, el cual sintetiza la Teoria del capital huma-
no. El trabajo de Schultz tuvo repercusién mundial y un gran efecto en el Ter-
cer Mundo, otorgéndole el Premio Nobel de Economia en 1968. Con tal teoria,
gana espacio en el area econdmica, la percepcion de que la educacion seria
comparable a una inversion productiva, véase sobre el tema: A D. Cattani(org.),
I work and Technology, Critical dictionary, Petropolis, Voices, Porto Alegre, Ed.
University, 1997; Amartya Sen, Development as Freedom, trad. Laura Teixeira
Motta, Séo Paulo, Company of the Letters, 2000, que agrega otra perspectiva,
la de la“capacidad humana”; P. Pereira, Necesidades humanas. Para una critica a
los patrones minimos de sobrevivencia, Biblioteca Latinoamericana de Servicio
Social, Sdo Paulo, Cortez, 2002.
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de utilidades, favorecer los contratos temporales y los requi-
sitos de promocién en el empleo basados en la antigliedad.

Las propuestas del BM, podemos identificarlas como un
caso concreto de propuestas neoliberales, adaptadas por sus
supuestos éxitos en los paises desarrollados, y que han agra-
vado las condiciones de pobreza en los paises de por si ya po-
bres. Su l6gica, deriva de la necesidad de favorecer al capital,
a los empresarios, para crear riqueza, y que sea el mercado
(en donde el llamado capital humano, o fuerza de trabajo, es
una mercancia mas), el que distribuya esa riqueza. El Estado,
debe crear las condiciones para que el mercado y de manera
tangencial proteja a los grupos vulnerables, y ser “sensible” a
las necesidades de los indigenas y las mujeres.

No obstante, la pobreza no solo afecta a mas personas,
sino también en términos proporcionales, se ha incrementa-
do en algunas regiones del mundo. Esto lo afirma el propio
BM en su Informe sobre el desarrollo mundial 1999-2000 En
el umbral del siglo xxi. Al igual que a finales del siglo XIX y la
mitad del XX, hoy comienzan a surgir nuevas discusiones, que
algunos consideraban ya superadas, entre la izquierda y la
derecha. El declive de la ex URSS y todos los paises socialistas,
y el consiguiente triunfo de las ideas liberales originadas en
las escuelas de economia de Estados Unidos, principalmen-
te en la Universidad de Chicago, y puestas en practica por
los propios Estados Unidos y el Reino Unido, recuperaron la
ideologia liberal fundada en el principio rector del mercado.
Lo que conllevé la pérdida de capacidad de organizacion y
demanda. A su vez, llevé al desmantelamiento de los siste-
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mas de seguridad social y a la reduccién de la intervencién
del Estado en muchos campos de la economia, lo que per-
mitié un rapido crecimiento econémico y la superacién de la
crisis, que en su momento habia provocado el petrdleo.

Los paises pobres, presa de los ricos por los problemas
de la deuda externa, fueron obligados a adoptar las mismas
politicas liberalizadoras y favorecedoras del capital. El expe-
rimento latinoamericano se realizé en Chile, bajo la dictadu-
ra de Augusto Pinochet, y que por muchos aios se propuso
como modelo para el resto de los paises. Se trata, de laimpo-
sicion de las medidas sefialadas por el Consenso de Washin-
gton (CW), y que en su expresion de PS hacen hincapié en la
formacion del “capital humano”.

Este concepto de “capital humano’, sigue siendo el eje
de las politicas sociales que los dirigentes de esas politicas
sociales, en muchos paises, como en el caso de México, o
gue, en otros casos, son impuestas por el BM, al condicionar
el otorgamiento de créditos a ciertas politicas y programas
sociales. El capital humano, complementa al capital fisico
(equipos, herramientas, instalaciones) y al capital financiero
(recursos econdmicos), necesarios para la produccién de la
riqueza. El argumento es, que los paises ricos lo son porque,
entre otras cosas, tienen una mano de obra altamente califi-
cada con un nivel educativo alto. Por lo tanto, en los paises
pobres hay que concentrarse en elevar ese nivel educativo,
sobre todo, de los pobres, para que se incorporen favorable-
mente al mercado laboral. Este principio, en apariencia irre-
batible, tiene en la practica varios aspectos negativos.
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En primer lugar, se privilegia la educacién basica por
sobre la superior, misma que se deja en manos de la inicia-
tiva privada. Asi, vemos como han proliferado instituciones
privadas de educacién superior y se han sacrificado los recur-
sos a las instituciones publicas; el Estado se ha limitado a la
reproduccién de la mano de obra obrera, el capital social que
les interesa a los empresarios, pues el otro capital social, el de
alto nivel, ellos mismos lo forman en sus instituciones.

En segundo lugar, y ante la escasez de recursos, los pro-
gramas se han limitado a la sobrevivencia: que los pobres
no se mueran, que soporten las jornadas de trabajo y que
tengan las calificaciones basicas para realizar las tareas que
se les asignan. De esta manera, el Estado restringe su inter-
vencion en materia social y busca que sea el mercado el que
permita la mejoria en los niveles de vida y el bienestar social.

En tercer lugar, se han utilizado criterios técnicos de se-
leccién socialmente cuestionables, que excluyen a algunas
familias por diferencias minimas a las que no se les deja nin-
gun recurso legal de defensa para exigir su inclusién.

Otro concepto clave que fue ganando terreno en mate-
ria de PS es el de “capital social”? Este se define como el con-

2. El renovado interés por los estudios de capital social, desde mediados
de la década de los noventa en adelante, ha sido auspiciado por iniciativas de
centros de investigacion e instituciones de desarrollo que han contado con el
respaldo de organismos internacionales como el BM, CEPAL o por fundaciones
como Ford en el caso especifico de América Latina. Esto no niega que anterior-
mente hubiera iniciativas individuales interesadas en rescatar el concepto tal

como fue formulado en los inicios de la década de los veinte con la finalidad de
servir de instrumento analitico explicativo a fendmenos sociales relacionados
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junto de principios y reglas no escritas que regulan las condi-
ciones de confianza entre los miembros de una comunidad.
Una gran confianza entre sus miembros, permitiria una am-
plia colaboracion y participacién en las tareas del desarrollo,
fenémeno contrario cuando no hay redes de comunicacion,
vinculacién y confianza entre los integrantes de la comuni-
dad. Este concepto, se ha retomado por el BM, aunque falta
una expresion clara de acciones concretas de PS. Se le ha que-
rido asimilar al fenomeno de las ONG, y ha promovido que
sean éstas las que asuman parte importante de las politicas
sociales en los paises pobres.

con pobreza, desarrollo local y construccién de ciudadania tal como estd sien-
do utilizado hoy. Las referencias mas antiguas que se vinculan con estudios
sobre capital social datan de 1916, cuando la superintendente escolar Lida Ha-
nifan se preocupé por mejorar el rendimiento de sus estudiantes y establecio
la primera relacién entre la importancia de la participaciéon comunitaria con
respecto al mejoramiento del rendimiento escolar. Véase: M. Woolcock y N.
Deepa, Capital social, implicaciones para la teoria, la investigacién y las politicas
sobre el desarrollo. Iniciativa sobre el capital social, Banco Mundial, Washington,
2002; D. Narayan, Boons and Bridges, Social Capital and Poverty, Banco Mundial,
Washington, 1999; entre otros.
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2
ORIGEN Y DESARROLLO DE LA POLITICA SOCIAL
EN MExico, 1917-1982

INTRODUCCION

La politica social y sus antecedentes en el ambito mundial
se vinculan estrechamente al concepto de justicia social
que surge en el curso de la primera revolucién industrial
(1780-1820), ante la inmisericorde explotacion de que fue-
ron victimas los obreros y sus familias en las primeras insta-
laciones industriales. Sus ominosas condiciones de trabajo
y de vida, pusieron de manifiesto la necesidad de establecer
relaciones de justicia en las tareas de la produccién y en la
organizacién social. Asi aparece, el concepto que estuvo
destinado a remplazar a la vieja nocion cristiana de la ca-
ridad. Ya no seria por piedad, sino por derecho, que debian
satisfacerse las necesidades de los trabajadores. Este ha
sido, quizas, uno de los cambios cualitativos mas importan-
tes en relaciéon con el tratamiento del problema social del
mundo [Sartori, 1997].

El concepto involucra, en cierto modo, las nociones de
desigualdad y equidad, entendida como uno de los objeti-
vos de la politica econdmica. Y de laigualdad, concebida mas

31



como uniformidad de oportunidades para todas las personas
y como asistencia compensatoria a favor de los que mas la
necesitan para colocarse en el mismo punto de partida. Es,
por lo tanto, una correccién de la igualdad abstracta bajo el
criterio de que la libertad, entre desigualdades, conduce a la
justicia [Sartori, 1997].

En México, nadie podria afirmar que inequidad y pobre-
za son, sin mas, el resultado de gobiernos que no tuvieron en
cuenta la justicia social. Este pais, siempre se destacd entre
las naciones que llevaron a cabo esfuerzos institucionales en
este sentido. Esfuerzos que significaron grandes beneficios
reales para millones de mexicanos. Pero en el pais la justicia
social, no ha sido eje ordenador y articulador de la PE puesta
en practica por los gobiernos posrevolucionarios. Los mode-
los de desarrollo que han adoptado paises como el nuestro,
para impulsar el crecimiento econémico y alcanzar la justicia
social se pueden agrupar en tres [Calva, 1995]:

1. El que sostiene, que basta un proceso de crecimiento
sostenido para que, a la postre y por la via del empleo,
todos los habitantes puedan satisfacer sus necesidades
esenciales.

2. El que reconoce, que el crecimiento econdémico en si
mismo no es suficiente para lograr la seguridad y, en
esa medida es necesario disefar y poner en practica
programas especiales (en este caso, la politica de desa-
rrollo social desempera un papel residual y subordina-
do a la politica econdmica).
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3. El que busca maximizar la distribucion del ingreso y de
la riqueza (dentro del dificil equilibrio de garantizar la
demanda de igualdad politica y la persistencia de la
desigualdad econémica social), como formula para pro-
mover el crecimiento, generar empleos remunerativos
para todos y superar la condicién de pobreza de la po-
blacién. El objetivo central de este es la satisfaccion de
las necesidades humanas de la poblaciéon y la PE busca
explicitamente objetivos de mejoria social. México, ha
optado por el segundo de esos modelos. Al principio,
mediante la creacion de instituciones y programas para
atender las necesidades esenciales de la poblaciéon y,
después, combinandolos con programas especificos
destinados a los grupos de poblaciéon en condiciones
de pobreza, sin embargo, el cardcter excluyente, tanto
de las instituciones como de los programas especificos,
ha limitado sus posibilidades.

En México, la promocién de la justicia social y el bien-
estar emanan del mandato constitucional. La cuestién social
para México es una responsabilidad del Estado mexicano, el
cual estd organizado mediante de derechos constitucionales
precisos, de promocion y seguridad social para sus ciudada-
nos: educacion, salud y vivienda, trabajo digno y socialmente
util (articulos 3°,4°y 123).

Podemos resumir las etapas de la PS en México, de la
siguiente manera:
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2.1. MOVILIZACION POPULAR CON REPARTO DE ACTIVOS (1920-1940)

La primera etapa de la PS en México comienza después de la Re-
voluciéon mexicana y termina con el gobierno de Lazaro Cérde-
nas (1920-1940). Lo resumiremos en ocho puntos principales.

il La movilizacién popular define el contenido y priori-
dades de la PS.

ii] Se alienta y promueve la organizacion de la sociedad
para responder a las demandas de educacién, salud,
abasto, tierra y crédito.

iii] El gobierno organiza, pero interviene débilmente en
la prestacidn directa de servicios.

iv] El cumplimiento de la ley, es el instrumento privile-
giado para llevar a cabo la PS y cumplir con el propésito
de justicia y equidad.

v] El gasto social se concentra en apoyar la educacién
para dar cumplimiento al articulo tercero constitucional.
vi] Se aplica la Reforma Agraria, para dar cumplimiento
al articulo 27 constitucional y atender la demanda de
los campesinos. Desaparece la oligarquia terrateniente
para dar paso a la organizacion campesina.

vii] Se alienta la organizacion sindical y se protege el
trabajo, para dar cumplimiento al articulo 123 constitu-
cional: se crean sindicatos, gremios, cooperativas y aso-
ciaciones mutualistas.

viii] Se fundan instituciones para impulsar el desarrollo:
Banco de México, Nacional Financiera, Banco de Crédito
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Agricola, Secretaria de Comunicaciones y Obras Publi-
cas, Comisién Nacional de Irrigacién, entre otras.

2.2, CREACI(')N INSTITUCIONAL BAJO UN PACTO CORPORATIVO-POPULAR
(1940-1982)

Después de fundar algunas instituciones, crear sindicatos,
cooperativas, etc., y con una sociedad mejor organizada, co-
mienza la segunda etapa que va de 1940 a 1982, en la que
destacan cinco apreciaciones generales:

il Construccion de un“Estado de bienestar’, en un entor-
no de crecimiento econdmico nacional e internacional.
iil Despliegue institucional para proporcionar bienestar
a la poblaciéon organizada: IMSS, I1SSSTE, Compania Na-
cional de Subsistencias Populares (Conasupo), Banco
Nacional de Crédito Rural (Banrural), Instituto del Fondo
Nacional de Vivienda para los Trabajadores (Infonavit).
iii] La PS, se construye bajo los principios de seguridad
social con derechos y obligaciones normados sobre la
categoria del trabajador y no sobre la del ciudadano.
iv] El acceso a los servicios, se volvié cada vez mas se-
lectivo y diferenciado: los derechos sociales se convir-
tieron en derechos de gremios vinculados al pacto cor-
porativo-popular.

v] Creciente desencuentro entre la demanda social y la
atencién institucional: numerosos contingentes “terri-
torializados” como: los jornaleros agricolas, los colonos
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populares, la poblacién rural y los trabajadores informa-
les, quedaron al margen de los beneficios sociales.

2.3. LA TRANSICION ESTADO-ECONOMIiA-SOCIEDAD (1982-2004)

La tercera y ultima etapa en donde se lleva a cabo principal-
mente una reforma del Estado, con un cambio en el mode-
lo de desarrollo econémico denominado “neoliberal”, abarca
desde 1982 hasta nuestros dias, y se puede resumir en seis
puntos.

il A partir de 1982 se presentan dos situaciones: a) des-
gaste de una estrategia de politica social (estatista y
corporativa) y b) un marcado deterioro de las institucio-
nes de bienestar social.

iil Surgimiento de programas especificos, focalizados,
por fuera de las instituciones tradicionales: SAM, Copla-
mar, Renovacion Habitacional, Pronasol, Progresa.

iiil Cambios internos y externos en la economia, la poli-
tica y la sociedad.

iv] En las Ultimas décadas se han aplicado dos procesos:
a) de transicion a la democracia y b) el surgimiento de
un modelo abierto y de mercado.

v] Se debilitaron identidades sociales basicas del perio-
do anterior, base de aquel Estado social: clases sociales,
sindicatos, industrializacién y la formula sindicato-em-
pleo formal-seguridad social.

vi] Las respuestas fueron cambios en un nuevo estilo de
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intervencién social mucho més balanceado y comparti-
do entre sociedad y gobierno.

El neoliberalismo promueve con sus politicas, una ace-
lerada redistribucion regresiva de la riqueza. Esto provoca un
proceso masivo de empobrecimiento y una creciente pola-
rizacion de la sociedad entre ricos y pobres, como resultado
del desempleo o el subempleo, la depresidn salarial y las me-
didas fiscales regresivas.

De acuerdo con Cristina Laurell [1993], hay cuatro estra-
tegias concretas de la implantacién de la PS neoliberal y son:

il recorte del gasto social;

ii] privatizacion;

iii] focalizacién del gasto social publico en programas
selectivos contra la pobreza y la descentralizacion, y

iv] acumulacién y mercantilizacion del bienestar social.

La Ps, tal y como se expresa en el gasto publico, en las
formas de gestion y en las reformas que se han aplicado, ha
operado como un residuo de la PE, que mediante el ajuste
de las cuentas publicas busca esencialmente la estabilidad
de los precios. Con ello, se han ido reduciendo los recursos
que se necesitan para satisfacer los grandes atrasos que se
han creado en ese terreno: la educacién, la salud, la vivien-
da y el combate a la pobreza. Pero, aunque es un elemento
basico, no se trata solo de una cuestion del dinero requerido
para satisfacer las necesidades de una sociedad que se haido

37



empobreciendo de manera constante y que se ha hecho mas
desigual, sino de la forma misma en que se concibe eso que
se llama la politica social. Creemos que un replanteamiento
serio y con legitimidad politica de esa concepcion, es nece-
sario para que sean suficientes los recursos para remontar los
atrasos, y otorgar a grandes grupos de la poblacién mejores
condiciones de bienestar y con oportunidad de empezar a
remontar la pobreza de decenas de millones de personas.

La cuestion social abarca ese amplio campo de los de-
rechos sociales que se han ido transformando, pero no ne-
cesariamente fortaleciendo en el largo periodo de lento cre-
cimiento econémico y de crisis recurrentes. Al avance, aun
incompleto, de los derechos civiles de la poblacién, como ha
sido el del voto libre, no ha correspondido el de los derechos
sociales, que son el sustento de una menor desigualdad. En la
modernizacién econédmicay politica, el tejido social de Méxi-
co, muestra sintomas de deterioro. En las Ultimas décadas, las
politicas sociales se han reorientado hacia una atencién mas
enfocada a los pobres, la pobreza y las desigualdades socia-
les y regionales. Los instrumentos tradicionales y los nuevos
mecanismos de la PS, no han sido efectivos, ni eficaces, para
enfrentar los costos sociales, que se han acumulado por los
ciclos de crisis, estabilizacién y transformacion estructural.
La historia de la PS en el México posrevolucionario, esta vin-
culada a la del presidencialismo y del corporativismo. Hasta
1997, la evolucién de la PS habia sido resultado del poder
relativo y de la negociacion estratégica, entre el Estado y el
sindicalismo oficial. Como podemos ver en el cuadro 1, en-
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tre 1940y 1968, la PS en esos aios se aboco a satisfacer las
demandas sociales del sindicalismo oficial. En el contexto
de la crisis politica, que inicia a partir del movimiento estu-
diantil del 68, el Estado iniciaria intentos sucesivos por ais-
lar recursos del sector social y destinarlos a programas de
combate a la pobreza manejados directamente y de manera
auténoma.

Los objetivos sociales de la Revolucién mexicana, se
establecieron en la Constitucion de 1917. La PS concebida
en la Constitucion fue disefada para satisfacer los derechos
sociales de los trabajadores, mientras que las necesidades

Cuabro 1
RELACIONES ENTRE EL ESTADO Y EL SINDICALISMO OFICIAL

Sindicalismo oficial
1940-1970 1980s.-1994

Colonizacion sindical del sector Sindicatos oficiales mantienen po-
social (1940-principios de los se-  der de veto sobre la reforma de la

tenta) politica social.

Incipiente manejo del Estado al Manejo activo y directo del com-
combate de la pobreza (1970) bate a la pobreza por el Estado
1994-2004 1994-2004

Gobernadores crecientemente in-  Poder de veto sindical sobre poli-
dependientes. tica social

Congreso plural; creciente auto- Descentralizaciéon de recursos de
nomia y pluralidad sindical. combate a la pobreza a estados y

{Reformas sociales inducidas por municipios
la oposicion en el poder?

Fuente: Trejo y Jones [1999].
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de los campesinos se satisficieron con reformas poco siste-
maticas de la tierra y con precios de garantia para los granos
basicos.

Durante los afios treinta, los sindicatos nacionales y las
grandes centrales obreras establecieron una “alianza histéri-
ca” con el Estado. A cambio de una plena autonomia, sindi-
catos y lideres obtuvieron el monopolio de la representacion
de los trabajadores, ademas de la satisfaccion de incrementar
los derechos sociales contenidos en la Constitucion [Jones C.,
A. de Remes, 1995]. Para ello, se crearon dependencias cen-
tralizadas dedicadas a proporcionar servicios sociales basi-
cos, sobre todo para la filiacién del sector obrero. En estas
dependencias, surgieron burocracias sindicalizadas, que ra-
pidamente adquirieron fuerza para exigir derechos sociales
similares a los de los obreros industriales.

En los decenios de 1940 y 1950, el Estado mantuvo el
control sobre las negociaciones que establecian las condicio-
nes de la prestacién de los servicios sociales. Para finales de
los afos cincuenta, la politica social se habia convertido en
una fuente privilegiada que alimentaba a una red, cada vez
mas compleja, de relaciones clientelares que convergian en
torno al Estado. Con la expansiéon econdémica de los aios se-
senta, el sector social crecié en dimensiones y alcances; la red
de organizaciones que controlaba la operacién de la seguri-
dad social y la politica social obtuvo un grado de poder sin
precedentes. La CTM, el Sindicato Nacional de Trabajadores
de la Educacién (SNTE), y los sindicatos de burdcratas afilia-
dos a la Federacion de Sindicatos de Trabajadores al Servicio
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del Estado (FSTSE), colonizaron al aparato administrativo del
Estado en los campos de educacién, salud y seguridad social.
Conforme los sindicatos y sus lideres aumentaron el control
sobre los organismos de seguridad social, salud, educacion,
etc., se fue reduciendo la autonomia que habia tenido el Es-
tado en el manejo del sector social.

La creciente influencia sindical sobre las politicas socia-
les y un margen de maniobra efectiva por parte del Estado
sobre estas politicas, no fueron problematicas mientras el
pais disfrutd de la expansion econémica mas larga en el siglo
XX. Sin embargo, cuando el Estado quedé en entredicho, des-
pués del movimiento estudiantil de 1968 y cuando el “mila-
gro mexicano”llegé a su fin, la falta de autonomia estatal en
el manejo de la PS se convirtié en un problema fundamental
para la sobrevivencia del propio Estado. La PS no cubria, sino
muy precariamente, a dos grupos potencialmente explosi-
vos: la poblacién subempleada que comenzd a aumentar en
las ciudades mas grandes del pais y los campesinos sin tierra
gue permanecian en las zonas rurales.

El presidente Luis Echeverria, en su momento, realizd
algunos intentos por recuperar el control sobre la PS, pero
fue hasta la presidencia de José Lépez Portillo, cuando real-
mente se procuré el control sobre los hilos del manejo de la
PS. Con la creacidn de la Secretaria de Planeacién y Presu-
puesto (SPP), una parte importante de los recursos del sector
social publicos los destind a politicas especiales de desa-
rrollo regional y de combate a la pobreza, manejadas por la
propia SPP. Pero el auge petrolero y la expansiéon econémica
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de finales de los afos setenta, disminuyeron los incentivos
para racionalizar el presupuesto social y la burocracia como
un todo. El entonces presidente Lopez Portillo opté, final-
mente, por canalizar nuevos recursos por medio de las de-
pendencias tradicionalmente dominados por el Partido Re-
volucionario Institucional (PRI) y, al mismo tiempo, destinar
petrodoélares a proyectos de alivio a la pobreza controlados
directamente por el Estado.

Durante la presidencia de Miguel de la Madrid, los pre-
supuestos del sector social disminuyeron en forma importan-
te. El gobierno eliminé una serie de subsidios alimentarios
gue se habian incrementado durante el auge del petréleo.
De la Madrid implanto:

al un sistema centralizado de planeacién de desarrollo
regional, mediante el cual el gobierno federal podia ne-
gociar con los gobiernos estatales los programas anua-
les de desarrollo del Estado;

b] un ambicioso programa de descentralizacién adminis-
trativa en los sectores educativo, de salud y vivienda, y
c] por la creciente presion politica ejercida por los mo-
vimientos urbano-populares surgidos después del te-
rremoto de 1985 en la Ciudad de México, aumentd los
recursos de desarrollo urbano administrados por el Es-
tado e introdujo enmiendas constitucionales, para que
los derechos universales de salud y vivienda abarcaran
a todos los mexicanos, no solo a los trabajadores orga-
nizados.
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Pese a sus intentos por debilitar el control ejercido por
los sindicatos priistas sobre el sector social, éstos lograron
mantener un significativo poder de veto sobre las reformas
de la PS. Aceptar este poder, lo hacia depender de los sindi-
catos para controlar las demandas salariales y para reprimir
un posible descontento social durante los largos afos de la
estabilizacion y el ajuste estructural.

Carlos Salinas, a diferencia de Miguel de la Madrid, hizo
de la PS una pieza medular de su gobierno. Salinas, continué
con los intentos de sus antecesores por centralizar el gasto
social bajo el control autébnomo del Estado [Bailey, 1994] Me-
diante la infraestructura burocratica y de las redes construi-
das durante una década en la SPP, Salinas cre6 el Pronasol.
Asi, aseguré que una porcién de los recursos del sector social
estuviera en manos del Estado. Tras la reforma educativa de
1992, el gobierno salinista se abstuvo de intentar cualquier
reforma institucional profunda en otras areas sociales, inclu-
yendo la salud, la seguridad social y la vivienda. Para 1994, la
fragmentacion y dispersion del poder politico abrié la puer-
ta a la descentralizacion de la PS y de combate a la pobreza.
En 1996, el presidente Ernesto Zedillo, transfirié dos tercios
de los recursos del Pronasol a los gobiernos estatales y mu-
nicipales. Al transferirlos, cedié el presupuesto social que ha-
bia servido a distintos gobiernos desde Lépez Portillo, para
lanzar programas contra la pobreza controlados por el Esta-
do. El destino final de estos recursos dependeria, en buena
medida, de la estructura de la competencia politica de los
estados.
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El gobierno de Vicente Fox definié su estrategia de politica
social como la“estrategia de la administracion para lograr el de-
sarrollo integral de todos los mexicanos’, en el documento lla-
mado Contigo. Que estaba formado por cuatro lineas de accion:
“ampliar capacidades” (educacién, salud y capacitacién laboral),
“generar opciones” (desarrollo local y acceso al crédito, genera-
cion de empleo), “proveer proteccion social” (salud y proteccion
social, previsién social) y “formar patrimonio” (vivienda y aho-
rro), acciones que fueron ordenadas en el “ciclo de vida” de los
individuos: prenatal, infancia, adolescentes y jévenes, adultos
y adultos mayores. Con estas lineas, las autoridades generaron
una matriz en la que incluyeron los programas sociales existen-
tes (para reforzarlos o transformarlos) y los nuevos que se ge-
neraron; con ésta se buscé “articular todos los programas y ac-
ciones” para tener coherencia entre ellos y “evitar duplicidades”.

Estrategia en la que no hubo un proyecto dindmico en
torno a la incorporacién de asegurados a los sistemas tradi-
cionales de seguridad; el problema radica en que la nueva
generacion de empleo no significa necesariamente incorpo-
racion al seqguro social (Roman, 2003). El cambio mas percep-
tible en cuanto incorporacion a los sistemas de seguridad fue
el proyecto del Seguro Popular,* mecanismo de aseguramien-

3. El Seguro Popular era un seguro publico y voluntario, dirigido a las
familias sin seguridad social en materia de salud. Fue creado en el afio 2001.
Los hogares con ingresos mas bajos no pagaban por su afiliacién a este seguro;
para el resto, si habia una cuota de ingreso, creciente de acuerdo al ingreso
familiar. Los incorporados tenian derecho a recibir atencion en 154 servicios de
salud, que incluian algunos servicios de hospitalizacion.
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to que no pasdé por el empleo y que buscé incluir a la atencién
en salud publica a la poblacién excluida del sistema de segu-
ridad social. Ademas del Seguro Popular, la politica social del
gobierno buscé con una segunda medida la ampliacion de la
proteccién de los excluidos del sistema de seguridad social a
través del Programa Oportunidades* [Valencia, 2003].

Las politicas sociales de Vicente Fox intentaron acer-
carse con nuevas maneras a los excluidos del sistema y de
las instituciones de seguridad social: a través del Programa
Oportunidades; ya fuese con la creacién de un nuevo me-
canismo de seguridad social como lo fue el Seguro Popular.
Por ello, Oportunidades y el Seguro Popular, incorporaron
elementos de proteccién social temporal (Oportunidades) y
buscaron la universalidad en la atencién a la salud (Seguro
Popular).

En mas de tres décadas de reformas econémicas, los
gobiernos no han logrado disefar una estrategia amplia e
integral que enfrente los costos sociales de la transforma-
cion econémica y se aboque a combatir la creciente pobreza
y desigualdad. Los gobiernos —desde, Miguel de la Madrid
hasta Vicente Fox— no lograron instrumentar una estrategia
profunda y articulada de reformas al sector social, ni disefia-

4. Programa anteriormente llamado Progresa que se transformé en
Oportunidades en el afio 2002. Incluyo beneficios en educacién (becas), salud
(atencion médica basica y capacitacion) y alimentacion (transferencias eco-
ndmicas y en especie). La novedad de Oportunidades fue la incorporacion de
actividades de ahorro para los beneficiarios y de una fuerte campafa de no
utilizacién politica de las acciones frente a la pobreza.
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ron redes de seguridad adecuadas para la la aplicacién de
una PS, acorde a las circunstancias.

2.4. LAs TRANSFORMACIONES EN LA POLITICA SOCIAL, 1982-2004

Las nuevas politicas sociales introdujeron la racionalizacién,
la descentralizacion y traslado de competencias y funciones
del gobierno federal a los gobiernos de las entidades fede-
rativas o de los municipios. En muchos casos se presentaron
también cambios paulatinos a manos de capitales privados.
Por ello, la politica social se define en funcién de que:

1. El Estado debe reformarse para modificar la sobrecarga
de funciones que tiene, tanto en la esfera de lo eco-
némico como de las politicas sociales, 2. La burocra-
tizacion resta efectividad de la politica social y 3. Los
aparatos gubernamentales presentan una esclerosis
como consecuencia, entre otras cosas, de un corpora-
tivismo que mina la capacidad de absorber el cambio
que demandan los actores sociales [De Gortariy Ziccar-
di, 1996: 201-205].

Asi la PS tiende a subordinarse a la PE y a las pretensio-
nes geopoliticas de los gobiernos, como el mexicano, me-
diante la instrumentacién de politicas expansionistas como
el Plan Puebla-Panama, Carlos M. Vilas [1997: 111-135] sostie-
ne: “Hoy, la PS se ha convertido en la ambulancia que recoge
a las victimas de la PE, se ha convertido en el apaga fuegos, en
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el bombero que calma la intensidad de los incendios provo-
cados por los excluidos sociales via sus protestas”.

Entonces, la PS se disefia en funcién del patrén de acu-
mulacién y del sistema politico predominantes. La PS del Es-
tado neoliberal (EN), tiene una orientacién asistencial dirigida
a sectores de la poblaciéon que padecen la pobreza extrema,
al focalizarse entonces pierde su funcién integradora;

mucho mas que incorporar a la poblacién de bajos ni-
veles de ingreso a condiciones satisfactorias de empleo
y de vida, apunta a impedir un mayor deterioro de la
poblacién que ya se encuentra en condiciones de po-
breza, y presta asistencia a las victimas del ajuste. No les
ayuda a salir del pozo: trata de impedir que se hundan
mas [Vilas, 1997: 117].

Las politicas sociales cambiaron en los hechos y en el
discurso, como consecuencia, entre muchas otras, del ajuste
estructural impulsado por el EN, que no solo se limité a lo
econémico, sino que redefinié las relaciones sociales, politi-
cas y culturales en su totalidad. Por otro lado, la focalizacion
se opone a la universalizacion de las politicas sociales; la pri-
mera, hace referencia al destino de los recursos y los benefi-
cios para un grupo determinado de la sociedad, generalmen-
te los ubicados en las filas de la pobreza extrema.

Ademas, contiene una fuerte dosis de selectividad; todo
ello conduce a una racionalizacién del sistema de beneficio
social del Estado, lo cual implica agilidad en las operaciones,
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una mayor transparencia y eficiencia en el manejo de los re-
cursos, y en un manejo tecnificado de la informacién social;

la focalizacion obedece a otros factores como la cre-
ciente segmentacion y diferenciacion social derivadas
de las nuevas dinamicas de modernizacién después
de la crisis de la deuda y del ajuste macroecondmico,
ademas de factores como la presion de los organismos
financieros internacionales y de las cipulas empresaria-
les por ajustar la accién social del Estado a criterios de
eficienciay a las nuevas practicas gerenciales; asi como
la exigencia instrumentada por el ajuste macroeconé-
mico de considerar la politica social como mecanismo
de compensacién social [Vilas, 1997: 123].

La descentralizacién, es un concepto clave en la formu-
lacién de las nuevas politicas sociales. En 1983, al reformarse
el articulo 115 constitucional, se intent6 trasladar funciones
a las entidades federativas y municipios en materia de recau-
dacién de impuestos, suministro de servicios como agua,
limpia, parques, etc., la planeacién del territorio, la educacion
y la salud. Para 1992: “el gobierno federal traslada a los 31 es-
tados 100000 bienes inmuebles, 22 millones de bienes mue-
bles, 513 000 plazas docentes, 116 puestos administrativos,
3.9 millones de horas clase y 13.5 millones de alumnos” [De
Gortari y Ziccardi, 1996: 212].

La educacién secundaria, adquirié el grado de obliga-
toria en el ambito constitucional y, al mismo tiempo, se em-

48



prendié una fuerte reforma educativa que alcanzara el mejo-
ramiento y la calidad de la misma, a pesar de la disminucién
en términos reales del gasto social destinado a este. En el ru-
bro del sector salud, una especie de liberalismo social se hizo
presente con las pretensiones de universalizar los servicios;
sin embargo, su calidad ha ido en retroceso por el creciente
deterioro del personal médico y de apoyo, por la sobresatu-
racién de actividades, sobre todo en el IMSS y el ISSSTE, por
la creciente poblacion que se incorpora a estos servicios tras
ser excluidos del sector privado.

iLiberalismo social o neoliberalismo, de qué hablamos?
Para acercarnos a una respuesta hablaremos brevemente,
de los objetivos de politicas sociales como el Pronasol, el
Progresa, y el “Programa Contigo”.

2.4.1. Resultados de los programas sociales 1982-2004

A) El Pronasol

Puesto en marcha por el gobierno de Carlos Salinas, pretendia,
con objetivos integrales, enfocarse a rubros como: la alimen-
tacion, la infraestructura urbana (drenaje, agua, pavimenta-
cion), la vivienda, la salud, etc,, las cuales se agrupaban en tres
vertientes: el bienestar social, los programas productivos y el
desarrollo regional. Los principios de organizacién giraron en
torno a: el respeto a la iniciativa y formas de organizacion de las
comunidades; al impulso, a la participacion de los beneficiarios
en la decision, la ejecucion, la vigilancia, la evaluacion y el man-
tenimiento de la obra o proyecto productivo; corresponsabi-
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lidad, manejo honesto y transparente de los recursos y sobre
el manejo de éstos. Inaugurandose, un nuevo tipo de politicas
sociales en las relaciones del Estado, la sociedad y la economia.

De un comienzo modesto, pues se partia de los recur-
sos inicialmente asignados a los programas regionales del
gobierno anterior, llegé a multiplicarse por mas de 10 vecesy
constituyé el eje articulador de las politicas sociales del pais.
Mas que un programa en si, el Pronasol consistia en un con-
junto de mas de 30 programas, algunos de los cuales por su
importancia y magnitud rebasaban cualquier otro programa
social del pasado. Constituy6 un eje articulador de politicas
sociales, que en muchas ocasiones perdian sus limites, tanto
de lo social como de sus atribuciones en relacién con otras
dependencias federales y con respecto a los gobiernos esta-
tales y municipales.

El Pronasol practicamente abarcé todos los aspectos
gue tuvieran aun un tenue componente social; asi, pasé de
los tradicionales de educacion y salud, centrados en la cons-
truccion de infraestructura, y de las dotaciones de servicios
como agua, drenaje y electricidad, al otorgamiento de be-
cas a nifos de primaria, créditos a los campesinos, al forta-
lecimiento del sistema de correo rural, a la construccion de
infraestructura carretera, a la construccion de instalaciones
culturalesy a la proteccién de los emigrantes en su retorno al
pais, entre otros programas. Para financiar estos programas,
se permitié la disponibilidad de recursos adicionales como
la renegociacion de la deuda externa, asi como la venta de
empresas publicas importantes como los bancos y las lineas
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aéreas, a pesar del bajo crecimiento econémico. El peso po-
litico que se le imprimid en otros programas dirigidos a los
municipios, hizo posible el inicio de un proceso de descentra-
lizacidn, que el sexenio siguiente culminaria con la entrega
casi directa e incondicional de recursos a los estados y muni-
Cipios para obras sociales [Gorddn, 1996].

B) El Progresa

Durante el gobierno de Ernesto Zedillo, es instrumentado en
agosto de 1997, el Progresa. Que se caracterizé, por combinar
simultdaneamente apoyos de largo plazo en areas tales como:
la educacién, la salud y la alimentacién, con el objetivo de
formar capital humano. Por lo que, el objetivo final del pro-
grama fue:

el estimular mediante la demanda, la inversién en ca-
pital humano en las comunidades y familias mas po-
bres, por lo que su expansion era focalizada; con esto
se esperaba contribuir a romper los circulos intergene-
racionales de pobreza extrema asociados con los altos
niveles de fertilidad, desnutriciéon y mortalidad infan-
til, y la desercién escolar de las comunidades [Parker y
Scott, 2001].

El Progresa procurd ser un programa en el que las trans-
ferencias monetarias a los beneficiarios evitaban las desvia-
ciones a burocracias o intermediarios; de igual modo, se ca-
racteriz6 por incluir en su disefio una serie de mecanismos de
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evaluacién sobre su impacto a partir de encuestas semestrales
aplicadas a los beneficiarios. Se tenian como objetivos, ade-
mas, el ser un mecanismo distributivo, que los mecanismos de
focalizacion incluyeran las localidades y familias mas pobres
del pais, y con ello reducir la pobreza monetaria de los be-
neficiarios. Progresa estaria ubicado en el renglén de capital
humano, debido entre otras razones al énfasis que en su ope-
racion y distribucion de recursos pone en el factor educativo
[Parker y Scott, 2001].

En 1982, iniciaria la crisis de la deuda externa mexica-
na, que provocaria un cambio radical en las politicas socia-
les, sobre todo a partir de la limitacién de recursos fiscales, la
drastica caida de los salarios y el desempleo. El conjunto de
programas sociales, que de manera desordenada se habian
acumulado y que provenian principalmente del Programa In-
tegral de Desarrollo Rural (Pider) y del Coplamar, fueron agru-
pados en los llamados programas de Desarrollo Regional, que
buscaban al mismo tiempo atender los problemas y las nece-
sidades mas urgentes de la poblacién, como la educaciény la
salud, y descentralizar parte de las decisiones, hasta entonces
fuertemente concentradas en las autoridades federales.

Se habia iniciado la llamada “década perdida’, por el
nulo crecimiento econémico y con sus profundas repercusio-
nes sociales, y comenzaba la era de los cambios estructurales
y ajustes econémicos forzados por los organismos interna-
cionales como el FMI y el BM. Muchos de los programas in-
tegrantes de la PS serian financiados por estos organismos,
sobre todo por el BM, con la intencion de atenuar los efectos
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sociales de los ajustes y de proveer de doélares al pais, para
que pudiera cumplir con sus compromisos con el exterior en
materia de deuda. Uno de los programas sociales mds im-
portantes lo fue el de generacién de empleo temporal, que
simplemente disfrazaba la forma de hacer llegar recursos de
sobrevivencia a la poblacion mas pobre, principalmente del
medio rural; este programa resurgiria nuevamente ante la
crisis de 1994 y continuaba hasta el 2005, lo que muestra la
continuidad de la crisis y de la recurrencia a las politicas asis-
tenciales para enfrentarla.

El cambio de gobierno a las manos de Ernesto Zedillo,
provocaria una nueva crisis que para algunos seria peor que
la de la deuda de 1982, y con ello un nuevo planteamiento
de la PS. Primero, seria el enfrentamiento politico entre el ex
presidente y el nuevo mandatario, y después la preocupa-
cion por la realizacion de los ajustes econdmicos. Continua-
ria con las quejas de dentro y fuera del nuevo gabinete y de
los gobernadores estatales, por el enorme poder que el Pro-
nasol habia acumulado, que reclamaban la recuperacién de
atribuciones que sentian propias. Y por ultimo, la presencia
de nuevos funcionarios con una fuerte formacion tecnocra-
tica, sobre todo con las concepciones del BM, con presencia
en areas importantes de la SHCP, y con los que simpatizaba
fuertemente el presidente Zedillo, sobre todo por su forma-
cion tecnocrata, lo que llevd a un nuevo replanteamiento de
fondo de la politica social.

Los nuevos ejes de la PS serian, la descentralizacién
hacia los estados y municipios y la busqueda de una mayor
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focalizacién o concentracion de las politicas sociales en las
familias mas pobres de la poblacion, atn a costa de las po-
liticas amplias como las educativas y de salud. Uno de los
principales instrumentos fue el conocido como ramo 33 del
presupuesto federal, mediante el cual se canalizaron recur-
sos a los estados y municipios; y el Progresa, que de una
manera técnica y fria buscé identificar, mediante encuestas,
a las familias mas pobres del medio rural mexicano. Los re-
sultados condujeron a una desarticulacién de las politicas
sociales, al no haber instancias de coordinacién y vigilancia
de lo que se llama “gasto social”y, por otra parte, los resul-
tados poco contundentes en materia de nutriciéon y educa-
cién, sobre todo, por los montos que se destinaron a este
programa y que se tomaron de otros subsidios a alimentos
basicos, como el que recibia la tortilla. En materia de segu-
ridad social, se desarticul6 el sistema de reparto para retiro,
basado en la solidaridad intergeneracional, para pasar a uno
de capitalizacion, en que cada trabajador ahorra para su pro-
pio retiro, al que se le suman aportaciones del Estado y de
los empresarios, y que dio lugar a un lucrativo negocio en la
administracion de estos fondos.

Por su enorme influencia en la definicién del gasto publi-
o, desde el sexenio de Zedillo, se ha destacado la influencia de
la SHCP, en la definicién de las politicas y programas dirigidos a
los grupos en pobreza extrema, principalmente en el Progresa.
Otras dependencias que disefiaron las politicas sociales en su
respectivo ambito fueron la SSA'y la SEP; ademds de la Secreta-
ria de Agricultura, Ganaderia, Pesca y Alimentacion (Sagarpa),
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en el caso de algunos programas dirigidos a los campesinos.
También participaron instituciones como Leche Industrializa-
da Conasupo (Liconsa), Distribuidora Conasupo (Diconsa), la
Comisién Nacional de las Zonas Aridas, el Instituto Nacional In-
digenista y la coordinacién del Progresa (Coprogresa) y el Sis-
tema para el Desarrollo Integral de la Familia (DIF), entre otras
instancias ejecutoras de los programas sociales.

Cada sexenio, nombra de diferente manera sus politicas
sociales. Asi, tenemos el caso de los Programas de Desarrollo
Regional, de Miguel de la Madrid; el Pronasol, de Carlos Sa-
linas; el Programa de Superacion de la Pobreza, de Ernesto
Zedillo, con el Progresa como principal distintivo.

C) Contigo

El gobierno federal que encabezé Vicente Fox, mostr6 una
continuidad en las politicas de focalizacién e inclusive su pro-
fundizacién en este sentido. La primer sefal la dio al propo-
ner, dentro de su reforma hacendaria, que los recursos que
los pobres pagarian por el impuesto al valor agregado (IVA),
se les reembolsaria mediante el Progresa, entonces llamado
Contigo. Esto es, continuar con una politica de canalizacion
de recursos de sobrevivencia y asistenciales, definidos por
factores numéricos, mas que establecer politicas amplias ba-
sadas en derechos sociales.

El gobierno de Fox establecié un programa con una de-
nominaciéon propia, que enfatizaba el “desarrollo humano”
como el sello distintivo de su administracién. Dicho progra-
ma lo llamé Contigo en el cual se insertaron subprogramas

55



como Oportunidades, que continuaron con las actividades
que realizaba el Progresa. Ademas, el gobierno formul6 ocho
planes regionales, uno de seguridad social y otro de desarro-
llo social, ademas de los programas para sectores especificos
como: las mujeres, los indigenas y las personas con discapa-
cidad, entre otros.

Asi, hubo un ramo especifico para la educacién (ramo
11), el destinado a la salud (ramo 12), el de desarrollo social
(ramo 20) y el de recursos sociales aportados a los estados y
municipios (ramo 33). Estos formularon y ejecutaron sus pro-
pias politicas y programas sociales. En una alta proporcion, el
gasto social de los estados y los municipios provenia de los
recursos del ramo 33. Por la via de este ramo, los estados reci-
bieron los recursos para ejecutar los programas de educacion
y salud en su entidad; ademds, mediante los fondos de apoyo
a la infraestructura social basica, contaban con presupuesto
para la realizacién de diversas obras que en un sentido am-
plio podrian calificarse de sociales, aunque no necesariamen-
te dirigidas a los sectores en pobreza, pues el gobierno fede-
ral mutil6 sus facultades legales e institucionales para vigilar
el destino final de los recursos.
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3
LA APLICACION DE LAS REFORMAS
EN POLITICA SOCIAL

3.1. LAS REFORMAS EN LA EDUCACION

Hasta mayo de 1992, la politica educativa del Estado mexica-
no estaba basada en lo establecido en el articulo tercero de
la Constitucion mexicana de 1917 y en la Declaracién Univer-
sal de los Derechos Humanos. En consecuencia, la educacion
era considerada publica, laica y gratuita. Esto implicaba, que
el promotor y responsable de la educacién era el Estado. En
este apartado veremos como los pilares de la gratuidad y res-
ponsabilidad del Estado son demolidos y sustituidos por el
de la privatizacién y una, cada vez, menor responsabilidad
financiera de los gobiernos neoliberales en turno.

Por otro lado, no solo tenemos la privatizacion escolar,
sino las reformas en los planes de estudio, desde la primaria
hasta el nivel profesional. Peor aun, de 1994 a la fecha, los
distintos secretarios mexicanos de Educacién Publica se han
dedicado a orientar los planes de estudio de acuerdo con las
propuestas hechas por los funcionarios del BM, cuya idea es
adecuar la formacién de los jévenes mexicanos a los requeri-
mientos del TLCAN en particular, y al proceso de globalizacién
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econdémica en general. También, mostraremos una serie de
datos del gasto real en educacion de los distintos gobiernos
mexicanos de 1982 a 2004. La idea es mirar graficamente
cdmo, efectivamente, el gobierno ha venido disminuyendo
paso a paso el gasto en educacién publica.

Si el modelo macroeconédmico del BM aplicado a la
educacion esté en lo correcto, las reformas a la educacion
tenderian a redundar en un incremento en la calificacién de
los mexicanos, mejores oportunidades de insertarse en el
mercado de trabajo, incremento en la tasa de empleo y en
la productividad y, finalmente, en un incremento importante
del PIB. Pero, desafortunadamente, no se tienen dichos resul-
tados. La tasa de desempleo en México ha sido muy alta, los
salarios reales de los mas bajos del mundo, el promedio de
educacion, cuando mucho es de sexto grado y el PIB de 2004
apenas y alcanza 4%. Veamos pues, los anteriores aspectos
con mas detalle.

Mostraremos que el analisis econdmico se ha converti-
do en la metodologia central para el disefio de politicas edu-
cativas. Pueden plantearse varias objeciones teérico-filosofi-
cas, a la decision de dar tal centralidad al analisis econdmico
en el disefio de politicas y procesos educativos:

a) Por “andlisis econdmico’, se entiende un método es-
pecial de analisis, encuadrado en la teoria econdmica
neoclasica, la que por décadas ha sido objeto de criti-
cas por sus limitaciones para explicar los procesos es-
pecificamente econdmicos [Backhouse, 1994].

58



b) El modo economicista, en que se basa esa teoria para de-
rivar recomendaciones, contribuye a introyectar e institu-
cionalizar los valores del mercado capitalista en la esfera
dela cultura, algo que va mas alla de hacer un célculo eco-
némico para comparar los costos y beneficios de diversas
alternativas generadas desde lo social o lo politico.

) Las recomendaciones especificas y generales que se
han planteado en los documentos del BM, son asumi-
das acriticamente por muchos gobiernos de la regién
y del mundo.

Parece haber mas afan en seguir construyendo ejem-
plos que las hagan plausibles, que en atender a las eviden-
cias que las refutan.®

5. Asi: i] las virtudes de introducir la competencia en los sistemas edu-
cativos son descontadas como verdad irrefutable: ii] el individualismo que
supone la mecdnica de este modelo —en si un valor cultural— no es sacado
aluz, a la vez que se hacen numerosas referencias a las comunidades y se dice
que debe dejarse lugar para las particularidades culturales de cada pais; iii]
de hecho se termina reduciendo la calidad de vida a indicadores de ingreso;
iv] se contribuye a justificar la riqueza en medio de la pobreza (posiblemente
por asociarla a una mayor tasa de ahorro e inversién) al plantear como criterio
de eficiencia y de equidad una redistribucién desde los sectores medios (ca-
tegorizados como privilegiados) y pobres, sin tocar a los sectores mas ricos;
igualmente, no hay ninguna referencia a los intereses del capital, equivalente
a la que se hace respecto a los “intereses tradicionales” de los sindicatos de
maestros, etcétera.

6. Esto tiene un efecto que dificulta el didlogo: en tanto los técnicos del
BM se pongan en una posicién de defender sus tesis, surge la necesidad social
de que otros se especialicen en tratar de debilitarlas, lo que puede generar
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Aunque las propuestas educativas oficiales del BM,” son
muchas veces interpretadas como una respuesta contempo-
ranea a la inédita problematica actual, es importante saber,
que esa linea de pensamiento estuvo presente en el BM desde
los afos setenta, cuando aparecia en parte como un correc-
to llamado de atencién, dirigido a quienes se centraban en
el andlisis de los determinantes socioeconémicos externos,
de que habia que considerar y actuar sobre lo que ocurria
dentro del aula. Es mas, ya por entonces estaban planteadas
practicamente todas las recetas que hoy se pueden ver como
respuesta especifica a la crisis del sistema educativo, con lo
gue estamos ante un caso o de extraordinaria premonicién o
de predominio de una teoria rigida sobre una realidad cam-
biante y diversa.

La documentacién de esa época muestra que esas pro-
puestas fueron construidas usando el modelo microeconé-
mico neoclasico® [Psacharopoulos y Woodhall, 1985]. Este lle-
va, por ejemplo, a asimilar la escuela con la empresa, a ver los
factores del proceso educativo como insumos, y la eficiencia
y las tasas de retorno como criterios principales de decision.

animosidades y polarizaciones que no son conducentes a la busqueda de las
mejores alternativas para los sectores marginados.

7. Es importante destacar que, en el interior del BM, existen diversas po-
siciones con respecto a los diagndsticos y las recomendaciones que se hacen
en los documentos oficiales. En particular, hay resistencias importantes a acep-
tar la predominancia del andlisis de costo-beneficio como criterio principal
para disefar las politicas en educacion.

8.Y la bibliografia que alli se cita.
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Esto debe preocuparnos, sabiendo que ese modelo tiene
una serie de vicios intrinsecos conocidos, que pueden inci-
dir sobre la validez cientifica de las propuestas que se estan
haciendo. Pero a esto se suma el uso que se hace de él. Hay
suficiente evidencia para afirmar que, con el mismo modelo,
podria llegarse a conclusiones diversas (por ejemplo, en lo
relativo a la prioridad otorgada a la educacion primaria vs. la
secundaria [Fuller y Holsinger, 1993],° la basica vs. la superior
[World Bank, 1994], etcétera).

En otras palabras, hemos recibido una asesoria para re-
formar nuestros sistemas educativos que esta basada en una
teoria cuestionable y, ain mas, las investigaciones han pro-
ducido evidencia no concluyente, si es que no refutadora, de
las mismas hipédtesis que guian dicha asesoria. Esto, en parte,
puede explicarse por una coyuntura global, en que la teoria
econémica neoclasica es parte de la ideologia neoliberal y
neoconservadora dominante. No es que la hegemonia inte-
lectual de las teorias neoclasicas sustente las nuevas estruc-
turas de poder, sino que las nuevas correlaciones de poder
dan vigencia a esas teorias. Porque la plausibilidad de una
teoria social, depende no solo de procesos de investigacion
cientifica, sino de que estd pasando con el sentido comun y
los paradigmas politicos.

9. Alli se dice: “Las afirmaciones acerca del tamafio 6ptimo, el papel y
las funciones del subsector, sobrepasan de lejos la acumulacién de evidencia
plausible sobre sus efectos econémicos y sociales efectivos!” Sabiamente, el
trabajo lista“20 areas de ignorancia” sobre las que deberia realizarse investiga-
Cion antes de hacer recomendaciones fuertes.
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La teoria econémica neoclasica también tiene un mode-
lo macroeconédmico que se aplica al campo de la educaciéon
como un todo. Es un modelo que, basicamente, trata de ex-
plicar las variaciones en el ingreso nacional usando lo que lla-
ma una “funcion de produccion” agregada. Dicha funcién es
una ecuacién en la que el incremento del producto nacional
depende de la acumulacién de capital fisico (construcciones,
equipamientos, etc.), de las variaciones en el factor trabajo y
de otro que han llamado “capital humano” (conocimiento y
destrezas adquiridas, habilidades innatas, etc.), que aparece
como separable de lo que es el desgaste de la energia hu-
mana [Dornbusch y Fisher, 1994]. Se agrega, que el gasto en
educacion equivale a invertir en capital humano y eso genera
un incremento en el ingreso.

iSe limitan a dar prioridad a la inversién en educacién,
abriendolineas de crédito paratalfin,dejandoalos gobiernos,
los educadores, las comunidades educativas, o por tltimo al
“mercado educativo’, el determinar los objetivos especificos
de la educacion, las “tecnologias” de ensefianza-aprendizaje
y la organizacién del sistema educativo? Oficialmente, el BM
tiene un saber cierto sobre qué deben hacer todos los go-
biernos, un paquete listo para aplicar medidas asociadas a la
reforma educativa universal.

El BM estd determinado a lograr que los sistemas de
educacién se descentralicen. Aparentemente, de la descen-
tralizacién se espera que en cada distrito o establecimiento
se adopten, con mejor conocimiento de las condiciones loca-
les, las combinaciones de insumos educativos mas eficientes,
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pero también, que reduzca la capacidad de los intereses tra-
dicionales (sindicatos de maestros y burdcratas del gobierno
central, asociaciones de estudiantes universitarios, las élites
usualmente beneficiadas por los subsidios indiscriminados)
[World Bank, 1995] para incidir en la politica educativa. Los
funcionarios del BM, conocen cual es el objetivo que debe
guiar esas decisiones descentralizadas: desarrollar las capa-
cidades basicas de aprendizaje en el nivel primario y (cuando
el pais lo justifique) en el nivel secundario inferior, algo que
también sabe el BM, es que contribuira a satisfacer la deman-
da de “trabajadores flexibles que pueden facilmente adquirir
nuevas habilidades” [World Bank, 1995]. Dichos funcionarios
también saben que:

a) Todo pais debe pasar recursos publicos desde la educa-
Cion superior y técnica a la educacion basica, y utilizar
su limitada capacidad de subsidio exclusivamente en
aquellos que, estando capacitados para aprender, no
pueden pagar por su educacién. Porque el BM sabe,
que el principal recurso de los pobres es su capacidad
de trabajo, que se acrecienta con la educacion.

b) Que la iniciativa y los recursos privados cubriran la bre-
cha que dejara la retirada parcial de otros niveles de la
educacién publica.

¢) Que es conveniente que los establecimientos educa-
tivos sean evaluados por sus resultados en términos
del aprendizaje de los alumnos, y por su eficiencia en
términos de los costos por graduado. Que, para incen-

63



tivar la innovacién y la eficiencia, deberdn introducirse
mecanismos de competencia por recursos publicos,
gue imiten la competencia en el mercado por recursos
privados.

d) Que algunas reglas deben aplicarse en todas partes:
mayor tiempo de los maestros dedicado a la ensefan-
za, mayor disponibilidad de textos escolares, mayor
concentracién en las materias que proveen las habi-
lidades consideradas basicas para todo aprendizaje
futuro y, presumiblemente, para las necesidades del
desarrollo nacional: lenguaje, ciencias (asociadas a la
resolucién de problemas), matematicas [World Bank,
1990].

e) Que para aumentar la eficiencia interna hay que cubrir,
dentro del mismo sistema escolar, ciertos déficit que
afectan el aprendizaje: educacion preescolar, progra-
mas de salud y nutricién dirigidos al “hambre de corto
plazo” (“corto plazo” parece significar “durante las horas
de clase’, por lo que se recomienda, para el turno matu-
tino, dar desayuno pero no almuerzo) [Marlaine, 1991].

f) Hay que capacitar a los docentes, pero mediante pro-
gramas remediales en servicio (si es posible a distan-
cia), pues no es eficiente invertir mas en su formacién
previa.

g) También, que reducir por debajo de 40-50 el nimero
de alumnos por maestro o aumentar los sueldos de los
docentes, no contribuyen de manera eficiente a mejo-
rar el aprendizaje.
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Suele afirmarse, que el BM tiene un sesgo economicista
en su enfoque de la educacion, porque una serie de cuestio-
nes, propias del dmbito de la cultura y la politica, han sido
planteadas y respondidas, usando la misma teoria y metodo-
logia con que se intenta dar cuenta de una economia de mer-
cado. Para encuadrar la realidad educativa en su modelo eco-
némico, y poder asi aplicarle sus teoremas generales, el BM
ha hecho una identificacion (que es mds que una analogia),
entre el sistema educativo y el de mercado, entre escuela y
empresa, entre padre de familia y demandante de servicios,
entre las relaciones pedagdgicas y las de insumo-producto,
entre aprendizaje y producto, haciendo abstraccién de as-
pectos esenciales propios de la realidad educativa.

Se vuelve reduccionismo, cuando el anélisis econémico
es considerado concluyente y de él se extraen no solo con-
clusiones sobre la problematica de conjunto del sistema edu-
cativo y su relacién con el Estado y la sociedad, sino que se
hacen propuestas de intervencion especificas en los proce-
sos de ensefianza-aprendizaje, todo esto sin intentar buscar
la congruencia con otros enfoques también parciales.

No debe extraiar, que su propuesta basica para el sis-
tema educativo consista en (hasta donde sea posible), dejar
librada la actividad educativa al mercado y a la competencia,
de modo que sea la interaccién de demandantes y oferentes
de servicios educativos la que defina cuanta educacion, con
qué contenidos y pedagogias, estructurada de qué maneras,
en qué ramas y a qué precios debe ofrecerse. Nuestra reali-
dad histdrica (y mas aun en el caso de algunas sociedades en
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otras regiones del mundo) no se ajusta al modelo y, que dar
por buenas las propuestas a libro cerrado, puede equivaler a
aceptar una intervencion politica externa, o la introyeccion
de valores no planteada abiertamente como opcién a la so-
ciedad.”

El BM también advierte esta falta de correspondencia de
la realidad de los paises en desarrollo con su modelo, pero
tiende a ubicar esas incongruencias en una de dos catego-
rias: 0 como resistencias politicas (o culturales) a un cambio
deseable, o como imperfecciones en el funcionamiento del
“mercado” educativo. Por eso es que, para ajustar la realidad
al modelo, ademas de la privatizacién y la descentralizacion,
las politicas van a orientarse coyunturalmente a reformar, des-
de el Estado, el funcionamiento real del sistema educativo,
para institucionalizar nuevas pautas de comportamiento de
sus agentes que se acerquen a las que supone el modelo de
competencia perfecta.

En algunas éreas, van a dar al Estado un papel perma-
nente, pues, por su naturaleza, la educacién es considerada
un bien semipublico, el modelo admite la intervencién esta-

10. Suele pensarse que lo ideoldgico en educacidn tiene que ver con los
contenidos de las materias sociales, tema en que el BM no parece incursionar
con tesis predefinidas. Sin embargo, generalmente la ideologia no opera de
esa manera abierta, ni es siempre facilmente discernible incluso para los que
la encarnan.

11. Con demasiada frecuencia, los sistemas y reformas educativos estan
subordinados a los sindicatos de maestros quienes estan comprometidos en
mantener el status quo (tomado del discurso de Shadid Husain, vicepresidente
del Banco Mundial para América Latina y el Caribe) (véase, Promedlac, 1993).

66



tal en educacién, pensando en que el sector publico debe
competir abiertamente con el sector privado y que los meca-
nismos de asignacion publica de recursos se asemejen a los
del mercado ideal, para asegurar la eficiencia del sistema En
este sentido, van las recomendaciones de minimizar la gra-
tuidad, recuperando los costos siempre que sea posible, ha-
ciendo pagar por la educacién a quien la recibe (préstamos
a los estudiantes antes que becas, aranceles, contribucion de
recursos por parte de la comunidad beneficiada, etc.). Cuan-
do, por razones politicas, no sea posible pasar a un sistema
arancelado, se admitira que otras fuentes de ingresos “ge-
nuinos” compensen por la “artificialidad” de los precios sub-
sidiados, como la venta de servicios de las universidades a la
empresa privada.

En los casos en que estas alternativas son insuficientes
y es necesario invertir recursos publicos no recuperables, se
propone focalizar con precision para evitar subsidiar a quien
no lo necesita. Por ejemplo, dando becas solamente a estu-
diantes con capacidad para aprender y sin recursos actuales
0 previstos para pagar o devolver créditos. Incluso esto debe-
ra hacerse, hasta donde sea posible, mediante mecanismos
de mercado: asi, en vez de dar becas en determinados cole-
gios subsidiados, se deberan dar cupones a los estudiantes
para que paguen su matricula en el colegio que prefieran, de
modo que los colegios compitan entre si en el mercado de
alumnos. Igualmente, si se van a asignar recursos publicos
para la innovacion o el desarrollo a establecimientos educa-
tivos, éstos tendran que competir en un cuasimercado: habra

67



un organismo que evalue las propuestas y que diga cuéles
son las mas eficientes.

Para este modelo, serd el mercado mundial —en inte-
raccion con las condiciones locales— el que definira qué ac-
tividades econdmicas y qué tecnologias se desarrollaran en
cada pais. Y esto, en un momento de cambio, de transforma-
ciones constantes en esta época, en mercados, tecnologias y
modos de desarrollo, es dificil de predecir. No pueden ser los
funcionarios de un ministerio quienes determinen hacia don-
de tiene que ir la educacién. Tiene que ser el mercado. Esto
se basa en la apreciacion, bastante correcta, de que la edu-
cacién —sobre todo la universitaria— se autonomizé de las
necesidades reales de la economia, y se quiere resolver esto
restableciendo su articulaciéon con la demanda del mercado
[CEPAL, 1990, 1992 y 1993]. Sostienen que en vez de que el Es-
tado invierta —que no lo hace por su propia necesidad, sino
por una decisidn arbitraria— sea el mercado y el empresario
quien decida hacerlo. Esta podria ser una hipétesis plausible
que merece ser puesta a prueba. Sin embargo, esta demostra-
do empirica y teéricamente que el mercado de los servicios
educativos no funciona como supone esta teoria econémica.

Siempre con base en el mismo modelo, se llega a la con-
clusién de que lo mas redituable es invertir en la escuela pri-
maria. En apoyo a esto se usan estimaciones —por medio de
regresiones estadisticas histéricas—, de que el aumento del
ingreso percibido por una persona analfabeta (en cuya edu-
cacion se invierte determinada suma), es proporcionalmente
mayor que el que percibiria un graduado en cuya educacion
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adicional se invirtiera lo mismo. Por todo lo cual rendiria més
socialmente invertir en educacién primaria que en secunda-
ria y superior, ya que sumando los mayores incrementos de
ingresos personales se lograria un mayor incremento del in-
greso nacional por peso adicional invertido. En este tipo de
analisis, se apoya la hipotesis de que la ventaja“social” coinci-
diria con los sectores con mas carencias.

Para poder hacer efectivo ese mayor beneficio privado y
social (suponiendo que fuera efectivamente superior), se re-
quiere un desarrollo que garantice un crecimiento adecuado
de la demanda de trabajo. Pero eso a su vez, exigiria inver-
tir en otros niveles de la educacién y en otros sectores eco-
ndémicos, asi como impulsar otras instituciones mas alla del
mercado. Y la posibilidad de cumplir con esas condiciones,
depende en buena medida, de la estructura de las inversio-
nes privadas en escala nacional y global. Aparentemente se
apela al sentido comun, segun el cual, necesariamente, quien
tenga mejor educacién tendrd mas oportunidades. Hay una
falacia de composicién de lo macro a partir de lo micro.

La escuela es vista como empresa que ensambla y orga-
niza insumos de la educacién y produce recursos humanos,
con un cierto nivel de aprendizaje.Y se pretende que lo haga,
como cualquier empresa sometida a la competencia, al mini-
mo costo posible. Estimados los costos de esos “insumos’, se
obtienen relaciones de costo-efectividad respecto al objeti-
vo del aprendizaje.

Si se aplica el método rigurosamente, se llegara a ciertas
conclusiones que, entre otras cosas por las limitaciones cono-

69



cidas del método,'? deberian ser tomadas como meras hipote-
sis, como la de que es mejor invertir en textos y no en salarios
0 en capacitacion a largo plazo de maestros; o bien en finan-
ciar desayunos escolares y no en modificar las condiciones
gue hacen que los alumnos lleguen hambrientos a la escue-
la; que es costo-eficiente duplicar el nimero de alumnos por
aula y maestro, etc. Algunas de estas propuestas son hoy muy
bienvenidas desde la perspectiva de la eficiencia maxima del
gasto publico que, por otro lado, se quiere reducir al maximo
como parte de las politicas de ajuste. Dada la importancia que
le asignamos a este tema, es ilustrativo el articulo 26, parrafo
uno, de la Declaracién Universal de Derechos Humanos:“Toda
persona tiene derecho a la educacion. La educacién debe ser
gratuita [...] La instruccién técnica y profesional habra de ser
generalizada; el acceso a los estudios superiores serd igual
para todos, en funcién de los méritos respectivos”.

12. Debe tenerse presente que cuando el modelo sugiere que un fac-
tor es menos costo-efectivo que otro, no quiere decir que el factor no sea im-
portante. Es mds, el nimero de alumnos por maestro, o los salarios de éstos,
si inciden positivamente en el aprendizaje de los alumnos. Lo que se dice al
afirmar que no son medidas costo-efectivas es que son vias relativamente mas
costosas de lograr una mejoria en el aprendizaje. También es importante te-
ner presente que se trata de un “andlisis marginal’, que supone la presencia
de otros factores complementarios cuando se modifica en pequeia escala el
factor que se estd evaluando. Una de las limitaciones de este modelo es que
su validez deberia limitarse a pequefas variaciones desde el punto de partida,
pues cuando se modifican drasticamente las composiciones de factores, todos
los coeficientes estimados pueden modificarse. Aplicarlo a reformas estruc-
turales requiere de grandes resguardos. Estos y otros limites del modelo son
ampliamente conocidos por los economistas.
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Como contraparte, transcribimos las condiciones es-
tablecidas por el BM en su informe nimero 17 174, del 4 de
junio de 1998, para conceder un préstamo a universidades
privadas mexicanas. Se exigia a los solicitantes de ingreso cu-
brir los siguientes requisitos:

1. El estudiante debe demostrar que es propietario de
un automovil; 2. Acreditar el tipo de escuela a la que
asistio (oficial o privada); 3. Demostrar que es propieta-
rio de una computadora; 4. Acreditar el nivel de escola-
ridad del padre; 5. Demostrar cudl es la principal activi-
dad econémica del padre; 6. Acreditar que la madre es
propietaria de un automdévil; 7. Describir el tamafo de
la casa habitacion (cinco diferentes niveles); 8. Indicar el
ingreso mensual familiar (ocho diferentes categorias de
ingreso), y 9. Seguridad econédmica para completar los
estudios.

Se evidencia que se impone una forma de entender la
problematicay de plantear sus soluciones cuando se expone:
las anteriores condiciones fueron encomendadas al Centro
Nacional de Evaluacion (Ceneval) para seleccionar a los que
podrian ingresar con mayor potencial a la Universidad Nacio-
nal Auténoma de México [Alvarez, 2000].

Esto ultimo, quedd sin efecto, al anunciar, el Rector
de la UNAM, que se suspendian los vinculos con el Ceneval
[Martinelli, 2000]: En materia educativa, la politica neolibe-
ral, en sus mas de 20 afos, avanza a pasos agigantados en
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la limitacién del derecho social a la educacion publica gra-
tuita. La anulacion de este derecho, se desarrolla mediante
francos procesos de mutilacién y desarticulacion del sistema
educativo hasta el nivel municipal; un permanente impulso a
la privatizacion de este servicio social y la suplantacién de la
escuela publica basica por sistemas flexibilizados de educa-
cion a distancia.

La educacién para ganar los mercados internacionales
supone costos minimos, méaximos rendimientos y educacion
especifica, por lo que es un atentado contra la humanidad
educar en este sentido, significa hacerlo para un modelo
antihumanitario, de extrema explotacion, para el que los
trabajadores de la educacién instruyan a los seres humanos
negando su parte creativa, imaginativa, talentosa y de cono-
cimientos, para ponerse al servicio de los requerimientos del
mercado mundial, dominado por un pufiado de 500 empre-
sas y los consorcios financieros internacionales [Pérez, 2000].

Para los promotores del modelo neoliberal, es una prio-
ridad garantizar la formacién de cuadros de primer nivel,
para que asuman las tareas de direccion de las empresas o la
conduccién de la politica del Estado. La cuidadosa formacion
de estos cuadros, se realiza en las escuelas particulares y con
becas en el extranjero. Para el pueblo, es decir para los nifios
y jovenes provenientes de los sectores de los trabajadores
asalariados, campesinos, pequefos comerciantes, empresa-
rios medianos y pequenos, la politica educativa neoliberal ha
resuelto brindar una educacién de segunda o de tercera. Esto
se refleja en los fines que a la educacidn publica le ha asigna-
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do el régimen (ensefar a leer, escribir y, en matematicas, las
operaciones basicas), y para la educacién media y superior,
destrezas en el manejo de la tecnologia.

La situacion inicié con la firma del Acuerdo Nacional
para la Modernizaciéon de la Educacién Basica (ANMEB), en
mayo de 1992. Mediante este convenio, se traslada a los go-
biernos de los estados la responsabilidad de garantizar el ser-
vicio educativo, al desarticular el sistema educativo nacional
en 31 sistemas estatales, quedando pendiente el estableci-
miento del sistema descentralizado del Distrito Federal y la
desincorporacion o transferencia de los servicios de educa-
cion media superior y superior. En el ANMEB, permanece cen-
tralizado el mando por medio del financiamiento, la normati-
vidad y la evaluacién [Pérez, 2000].

Los nuevos sistemas estatales de educaciéon quedaron
completamente legitimados en la reciente Ley General de
Educacién (LGE). En las atribuciones del Ejecutivo Federal,
citadas en esta Ley, en el capitulo Il, acerca del federalismo
educativo, no aparece ya la responsabilidad de prestar el ser-
vicio educativo, a diferencia de las atribuciones y obligacio-
nes de los gobiernos locales, a quienes la LGE les asigna como
responsabilidad “prestar los servicios de educacién”; a su vez,
la citada ley otorga a los gobiernos municipales esta misma
responsabilidad de “promover y prestar servicios educativos
de cualquier tipo o modalidad”. La perspectiva entonces fue
avanzar a la municipalizacién de la educacion.

El proyecto modernizador salinista, reconocia el dete-
rioro de las lineas verticales de mando en las escuelas, como
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obstaculo para la ejecucion de la politica neoliberal, por lo
que otro de los objetivos de la descentralizacién fue acercar
la fiscalizacién de la labor del docente, tarea que fue asigna-
da (en el ANMEB Yy en la LGE) a los consejos de participacion so-
cial, buscando traducir esta participacion en “una verdadera
contraloria social” (ANMEB).

El llamado proyecto escolar, fue parte integrante del
plan de municipalizacién y configuro, el Gltimo paso de la
desarticulacion del sistema educativo. Se traté de respon-
sabilizar a los trabajadores de la educacion, a los padres de
familia y a las autoridades municipales de la prestacion del
servicio, y del establecimiento de las metas educativas en ese
nivel, de la ubicacién de los recursos y necesidades, de la ins-
tauracion de actividades y de la correspondiente evaluacion.
En esas tareas, intervinieron los consejos de Participacién So-
cial, a quienes, ademas, se les asigno la tarea de la contraloria
de la labor educativa y de la incorporacién de nuevas fuen-
tes de financiamiento, con esas tareas, se transformaron las
condiciones generales de trabajo y se establecieron las con-
diciones necesarias para que el gobierno pudiera estimar el
desempeno profesional, que es el aspecto de la carrera ma-
gisterial, que a la fecha no ha podido calcular [Pérez, 2000].

Con los criterios y pardmetros neoliberales, se estable-
cen los métodos e instrumentos de evaluacién. Se trata de
apreciar o, mejor dicho, calificar los habitos, actitudes y des-
trezas alcanzados por los alumnos en la escuela; de esta ma-
nera, la escuela es el espacio, por excelencia, para reproducir
la indiscriminada competencia individual, el productivismo
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eficientista, el consumismo y la busqueda de satisfactores
inmediatos.

La conduccion de estos nuevos procesos de evaluacion,
calificacion, seleccion y certificacion, ha sido depositada en
el Ceneval, institucién privada que, ademas de apegarse fiel-
mente a los fines y lineamientos neoliberales, ajusta la ela-
boracién, aplicacion y calificaciéon de sus instrumentos eva-
luativos a los cada vez mas reducidos recursos materiales y
financieros, convirtiéndose en una verdadera criba o cedazo,
para estrechar la matricula en las escuelas o cerrar el paso a
la promocion en la carrera magisterial. Se trata, en definitiva,
de transferir la educacién de la esfera de la politica a la del
mercado, negando su caracter de derecho social.

Al convertir la educacion en una mercancia y la califica-
cion en un fetiche, se deshumaniza el proceso de adquisicion
de conocimientos y se convierte a los alumnos y maestros
en objetos con un precio; a partir de la relaciéon entre mer-
cancias, la educacion se transforma en un mercado. El co-
nocimiento deja de ser un objetivo para ceder su lugar a la
calificacion, entendida como el precio lo es todo. Los seres
humanos dejan de serlo para convertirse en mercancias con
un precio. Este es el proceso que esta implicito en el proyecto
neoliberal.

En 1988, la educacion llegd a uno de sus mayores desas-
tres: la pérdida de 35% del financiamiento real; el crecimien-
to reducido de la poblacién escolar, que apenas rebasé 1%,
es decir, mucho menor al crecimiento de la poblacién entre
seis y 24 anos; la reduccién del salario real de los docentes,
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entre 45 y 50% (solo en los afios de ese gobierno); y, entre
otros males, la multiplicacién de las entidades burocraticas
del sistema educativo de uno a 32 centros estatales [Garcia,
2001].

3.1.2. LAS CIFRAS EN LA EDUCACION PUBLICA

El cuadro 2 nos muestra el gasto en educacién publica en pe-
sos corrientes, pesos constantes de 2004, la variacién porcen-
tual afo con ano, y el porcentaje del PIB. Hemos tomado el
periodo 1980-2004, porque es en este donde se da la reforma
del Estado, el cambio en la PE y el cambio en la PS. El objetivo
es, obtener nuestras propias conclusiones respecto al interés
que le ha prestado el Estado a la educacién publica en dicho
periodo. Es decir, queremos ver si se ha incrementado en tér-
minos reales el presupuesto destinado a este rubro, y cudles
han sido los afios mas criticos.

En la grafica 1, podemos observar una tendencia ascen-
dente del gasto en educacién, sin embargo, los datos en pe-
sos corrientes estan sin deflactar; por el contrario, los datos
en pesos constantes si lo estan.

Sin embargo, en las gréficas que a continuacién presen-
tamos, veremos un panorama distinto.

En la gréfica 2, podemos constatar que sucedié con el
gasto en educacion, en pesos constantes de 2004.

La evolucion del gasto real en educacion publica (cifras
deflactadas). Llama la atencion que en plena crisis de la deu-
da en 1982 se registra la cifra mas alta (152588.7 millones de
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Cunabro 2

GASTO EJERCIDO EN EDUCACION PUBLICA, 1980-2004

(MILLONES DE PESOS)

Pesos Variacion Porcen-

Pesos corrientes real taje
ARos corrientes de 2004 porcentajes del PIB
1980 139.90 118 379.50 3.13
1981 220.50 147 708.50 24.80 3.57
1982 368.60 152588.70 3.30 3.70
1983 486.90 107 968.60 -29.20 2.66
1984 826.90 115 020.50 6.50 2.72
1985 1332.00 116 756.10 1.50 2.70
1986 2112.70 109 349.00 -6.30 2.54
1987 5034.30 107 300.60 -1.90 2.46
1988 10120.10 107 608.80 0.30 243
1989 12998.20 108 994.10 1.30 237
1990 17 702.40 115791.40 6.20 2.40
1991 25039.30 132692.50 14.60 2.64
1992 19617.10 90521.00 -31.80 1.74
1993 22972.30 96 683.60 6.80 1.83
1994 27 610.90 107 130.50 10.80 1.94
1995 34 600.60 97 371.60 -9.10 1.88
1996 46 539.60 100 173.60 2.90 1.84
1997 51909.80 94 940.10 -5.20 1.64
1998 62 971.00 99 813.80 5.10 1.64
1999 73102.60 100 572.40 0.80 1.59
2000 85550.80 104 959.20 4.40 1.56
2001 94 380.90 109 354.20 4.20 1.62
2002 107 991.50 117 015.60 7.00 1.76
2003 113699.70 115 692.00 -1.10 1.68
2004 113414.10 113 414.10 -2.00 1.54

Fuente: Centro de Estudios de las Finanzas Publicas de la Cdmara de Diputados. “Evolucién
del gasto publico por ramos 1980-2004", septiembre de 2004, México, D.F.
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pesos), después se desploma en 1983, luego se registra una
muy ligera recuperacion para volver a caer y mantenerse mas
0 menos constante durante toda la llamada década pérdida
(los afos ochenta). En 1991, se registra una recuperacion que
llega a 132 692.50 millones de pesos, para después volver a
caer a cifras inferiores, excepto en 1994, que las que se tuvie-
ron en la llamada “década perdida’, es decir, el presupuesto
real fue inferior en la década de los noventa, comparada con
la de los ochenta. Ni siquiera en el aflo 2004, se alcanza una
cifra similar a la que se tuvo en 1982, es decir, que después
de 20 afos de PE neoliberal, el gasto real en educacion pu-
blica por parte del Estado, es menor en 39 174.60 millones
de pesos.

Veamos ahora la grafica 3, correspondiente a la varia-
cion porcentual real del gasto en educacion:

Esta grafica muestra claramente el comportamiento de
la variacién porcentual del gasto real en educacién publica
afno con ano. En ella podemos darnos cuenta, que lo mas in-
teresante son las caidas registradas de 1982 a 1983 (-29.2%),
y de 1991 a 1992 (-31.8%). Las demds variaciones negativas
son ligeras. Es importante sefalar, que de 1980 a 2004, las
variaciones positivas son muy ligeras, ya que incluso, de
2003 a 2004, hubo una variacion de -2.0%. En realidad, esta
grafica complementa a la anterior, solo para ver con mayor
claridad, en qué anos se han dado las caidas mas bruscas del
gasto real en educacién publica, en el periodo de estudio.
También, que el presupuesto real de 2004 haya sido menor
que el de 1982.
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La gréfica 4 refleja el grado de interés que tiene el Esta-
do en cumplir la recomendacién de la UNESCO, en el sentido
de que los gobiernos deben, por lo menos, destinar 6% del
PIB, en la educacién de sus pueblos.

Lo preocupante de las cifras y de la gréfica, es que po-
demos observar que la tendencia general es a la baja. Es
obvio, que el porcentaje de 2004 (1.54%), es menor que el
de 2003 (1.68%), pero si comparamos el porcentaje de 1982
(3.7%) con el de 2004 (1.54%), vemos como este ultimo se
ha reducido casi en la mitad, lo que deja claro, el abandono
gradual de la responsabilidad por parte del EN. También, ve-
mos con claridad el recorte presupuestal a las instituciones
de educacion publica (principalmente las universidades). No
cabe duda, que los espacios que esta dejando descubiertos
el Estado, estan siendo cubiertos por la iniciativa privada, lo
cual es un indicador mas del proceso de privatizacion de la
educacién. Paradojicamente, el secretario de Educacién Re-
yes Tamez pronosticd, que en el ano 2006 se alcanzaria gra-
dualmente 6 % del PIB en educacién, sin embargo, las cifras
muestran que ese objetivo no se cumplio.

En el cuadro 3 y de sus respectivas gréficas, veremos
con mayor precision el comportamiento de las tasas de creci-
miento afno con afno del gasto en educacién publica a precios
corrientes, a precios constantes 2004=100 y la tasa de creci-
miento del porcentaje del producto interno bruto.

Tomando en cuenta, que las cifras de la grafica 5 no es-
tan deflactadas, es razonable pensar que la caida que se ve
de 1982 a 1983, se relaciona con la crisis de 1982; el brusco
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Cunabro 3
GASTO EJERCIDO EN EDUCACION PUBLICA, 1980-2004
(MILLONES DE PESOS)

Tasa de Tasa de Tasa de
crecimiento crecimiento a crecimiento del
precios precios constantes porcentaje

Afos corrientes de 2004 del PIB
1981 57.61 24.78 3.64
1982 67.17 3.30 -28.11
1983 32.09 -29.24 2.26
1984 69.83 6.53 -0.74
1985 61.08 1.51 -5.93
1986 58.61 -6.34 -3.15
1987 138.29 -1.87 -1.22
1988 101.02 0.29 -2.47
1989 28.44 1.29 1.27
1990 36.19 6.24 10.00
1991 41.45 14.60 -34.09
1992 -21.65 -31.78 5.17
1993 17.10 6.81 6.01
1994 20.19 10.81 -3.09
1995 25.32 -9.11 -2.13
1996 34.51 2.88 -10.87
1997 11.54 -5.22 -
1998 21.31 5.13 -3.05
1999 16.09 0.76 -1.89
2000 17.03 4.36 3.85
2001 10.32 419 8.64
2002 14.42 7.01 -4.55
2003 5.29 -1.13 -8.33
2004 -0.25 -1.97 -100.00

Fuente: Elaboracion propia con base en: “Evolucion del gasto publico por ramos 1980-
2004" Centro de Estudios de las Finanzas Publicas de la Cdmara de Diputados, septiembre
de 2004, México, D.F.
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incremento de 1986 a 1987, se relaciona con la tasa de in-
flacion de 1987, que casi fue de 100%. Por su parte, la caida
que se registra de 1991 a 1992, refleja el control que estaba
ejerciendo el gobierno sobre el indice de inflacién, ademas
de reducir el gasto social para mantener equilibradas las fi-
nanzas publicas.

El hecho que de 1983 a 2004, la linea de la grafica se
suavice, significa que para todos esos afos la tasa de infla-
cion fue menor de un digito. Pero esto se logré mediante
una politica monetaria neoliberal consistente en disciplinar
las finanzas publicas: poner topes salariales, reducir la oferta
monetaria y otras medidas del mismo corte neoliberal que
provocaron una disminucion del ingreso y la demanda. La
grafica 6 nos muestra mas representativamente lo expuesto,
y vemos la tasa de crecimiento del gasto real en educacién
publica porque se calculé con cifras deflactadas.

En términos generales, el analisis es similar al de la grafi-
ca 5, pero en ésta se representa el gasto real, por lo que no es
extrafo encontrar aqui seis cifras negativas, destacando nue-
vamente la de 1982-1983 que, como ya dijimos, refleja la crisis
de la deuda de 1982; la de 1991-1992, que refleja la politica
ortodoxa de choque. Es importante destacar que esta gréfica
también esta reflejando el “error de diciembre” que provocé
una crisis durante 1995, se puede ver con claridad la caida de
1994-1995 en -9.10. Asimismo, la caida de 1996-1997, es un
reflejo de la crisis de las bolsas de valores en varios paises del
mundo, nuestro pais no fue la excepcién. Independientemen-
te de la PE, los acontecimientos abruptos o inesperados tam-
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bién afectan el presupuesto que se destine a este rubro que,
al final de cuentas, esta incluido en el gasto social.

Por ultimo, la grafica 7 es semejante a la 3, pero refleja
con mas precisién las caidas del porcentaje del PIB destinado
a educacion, es decir, que el andlisis es igual que el de la gra-
fica citada.

Pero nuevamente, podemos citar la crisis de la deuda
externa de 1982, la politica ortodoxa de choque neoliberal
mediante los pactos econémicos, el “error de diciembre” de
1994, que desencadend una crisis financiera en 1995 y la de
la bolsa de valores en 1997. Por lo demas, también podemos
ver que el porcentaje del PIB de 2003 es mucho menor que el
de 1982.Volveremos a decir, que después de 20 afios de neoli-
beralismo estamos lejos de cumplir con la recomendacién de
la UNESCO que consiste en destinar 6% del PIB a la educacion.

Doce anos después, el presidente Vicente Fox Quezada,
para continuar la politica educativa de los regimenes de Car-
los Salinas y Ernesto Zedillo, retoma las mismas bases y el dis-
curso inicial de 1984; y sin mas, le denomina también Revo-
lucion Educativa. De esta manera, los propésitos hasta ahora
expuestos, con palabras mas, palabras menos, siguen siendo
los mismos: contagiar la pasion por la calidad; establecer la
equidad como un imperativo en la educacién (que ningun
mexicano quede fuera del sistema educativo nacional); im-
pulsar los valores; vivir el federalismo; fortalecer la ciencia, la
tecnologia y la innovacion.

Los planteamientos del proyecto educativo del gobier-
no foxista, como puede constatarse, coinciden sustancial-
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mente con los formulados en los tres regimenes anteriores;
por lo que, sin duda, el trasfondo comun obedece a los li-
neamientos de la politica neoliberal, que se presenté con la
imagen de cambio, de superacidn (las botas por los mocasi-
nes, la mezclilla por el casimir, la camisa arremangada por las
mancuernillas y el uso de un lenguaje coloquial) de tal mane-
ra que, con un ropaje diferente, todo parece indicar, una vez
mas, que se impondra y nada ni nadie detendra la Revolucién
Educativa.

Una reduccién mayor del financiamiento del Estado en
la educacién, que aumentara obligadamente las cuotas de
los padres de familia para la instruccién de sus hijos; condu-
cird la descentralizacion de la educacién hasta la regionaliza-
cion y municipalizacién, con el consecuente surgimiento de
nuevos centros de burocracia administrativa; se agregaran
las limitantes regionales, econémicas y culturales a la pro-
blemética educativa local; y se ejecutard el fraccionamiento y
atomizacion del sindicato nacional, para lograr la pérdida de
su fuerza en la negociacién y obtencién de prestaciones para
los trabajadores [Garcia, 2001].

Todo ese proceso constituye, en suma, la sustitucion si-
lenciosa (pero cada vez méas amplia y evidente) de la educa-
cion publica, por la educacion mercantil de los particulares.

Equivocado el régimen neoliberal en las causas de la
problematica educativa, su solucidn, consistente en trasla-
dar la funcién educadora del Estado al ambito de las insti-
tuciones particulares, constituye, por consiguiente, el otro
gran equivoco; pues dar paso al crecimiento de la educacion
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privada, otorgandole facilidades o incluso apoyandole con
recursos directos e indirectos, como hoy se esta haciendo,
encierra fundamentos fatalmente desatinados.

El giro de la educacién publica hacia la educacion pri-
vada, que los regimenes neoliberales en México han realiza-
do, y que con la Revolucion Educativa hoy pretende culminar,
encierra serios y lamentables yerros. Entre éstos, estan fun-
damentalmente, considerar a la iniciativa privada como alta-
mente eficiente en la educacién; verla, ademds, honesta, cum-
plida y formadora de elevados valores éticos [Garcia, 2001].

Los procesos productivos y mercantiles en torno a la
obtencién de ganancias, intimamente vinculados al régi-
men de propiedad capitalista, son incompatibles con los
propdsitos de formacion humanistica que, por encima de
todo, deben ser consustanciales a los objetivos de la edu-
cacion. Mas aun, cuando en el presente la internacionaliza-
cion econdémica y sus consecuencias leoninas de dominio
oligopdlico, hiperconcentracion de la riqueza, inequidad y
depauperacion, amenaza incluir a la cultura y a la educaciéon
nacionales. Expuesta en su esencia la Revolucién Educativa,
solo podemos ver que el esfuerzo realizado desde los inicios
del siglo XIX, para otorgarle la facultad garante al Estado de
ofrecery asegurar la educacién a todos los sectores sociales,
hoy, en un giro de 180 grados, deje la funcién educativa al
“libre mercado” (si no es que a una vulgar y daiina comer-
cializacién).

El gobierno del presidente Fox Quezada presenta, con
su Programa educativo, una evidente contradiccién; pues,
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por una parte, se asume como el régimen del cambio, de jus-
ticia, de derecho, democratico, etc., frente a la podredumbre
del priismo; pero, por otra, con sus planteamientos, fiel e in-
variable a las recetas neoliberales, se apresta a culminar el
dafo histérico al sistema educativo nacional.

3.2. LAS REFORMAS EN LA SALUD

La Revolucion mexicana (1910-1921), la Constitucién de
1917, la consolidacion del Estado posrevolucionario y la apli-
cacion de una PE de corte keynesiano, son los principales
elementos que dieron origen y consolidacién de lo que se
conocié como el Estado paternalista (EP) (también llamado
benefactor o populista). Algunos presidentes posrevolucio-
narios, desde Lazaro Cardenas hasta Lopez Portillo, trataron
de hacer realidad el derecho a la seguridad social (el derecho
a la salud de todos los mexicanos). Asi, durante dicho perio-
do surgieron instituciones de salud promovidas por el EP, y se
logré una cobertura de alrededor de 50% de los mexicanos
hasta el dia de hoy (mayo de 2005). Por orden de importan-
cia tenemos, primero, a las instituciones que dan cobertura a
los trabajadores tanto del sector privado como del publico:
el IMSS, el ISSSTE, Pemex y Sedena; para la poblaciéon no ase-
gurada (alrededor de 48 millones de mexicanos) estd la SSA
y el programa IMSS-Solidaridad (que atiende principalmente
zonas rurales bien focalizadas) y, finalmente, estd el servicio
gue brinda el sector privado, del cual no se tienen cifras pre-
cisas del porcentaje de la poblacién que cubre.
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La crisis econdmica del pais de la década de los ochen-
ta trajo consigo, entre otras cosas, el anuncio, por parte de
los gobernantes en turno, de la crisis financiera de las dos
principales instituciones de salud: el IMSS y el ISSSTE. En con-
secuencia, dicha crisis aceleré el anuncio de parte del ex
presidente Ernesto Zedillo, de la necesidad de una reforma
al sector salud en México. En realidad, la reforma respondié
también a la propuesta del BM. La intencién implicita es si-
milar a lo que ha venido sucediendo con las reformas a la
educacion: la privatizaciéon de algunos servicios que ante-
riormente eran gratuitos. En otras palabras, también se trata
de ir disminuyendo la responsabilidad financiera que tiene
el Estado en este rubro.

No obstante, cuando analicemos los datos y las gréficas
de este apartado, nos daremos cuenta de que el gasto del
gobierno, en términos generales, se ha mantenido constan-
te durante todos los gobiernos neoliberales. La explicacion
gue hemos encontrado es que se esta brindando un paquete
basico de prevencién (en el caso del IMSS, es llamado Preve-
nIMSS), con lo cual se pretende, que el Estado solo otorgue
servicios “gratuitos” en los niveles primero y segundo de
atencién; pero en el nivel tercero (que corresponde a las en-
fermedades cronico-degenerativas, que por su naturaleza
son los mas costosos), los pacientes tendran que pagar de
su bolsillo. Asimismo, se estan haciendo analisis costo-bene-
ficio, basados en la microeconomia de la teoria neoclasica,
para optimizar los servicios. En ultima instancia, se trata de
que el gobierno gaste menos.
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Entre 1997 y 1999, el gasto total per capita en salud dis-
minuyd ligeramente quedando en 2 988.00 pesos, pese a que
el aumento del gasto publico per capita fue de 5.8%, en ese
periodo. Por su parte, el gasto en salud como porcentaje del
PIB fue de 5.5% en 1999, ligeramente inferior a 1998 (5.6%)
pero superior a 1996 (5.1%). El IMSS es la institucion de salud
con el mayor gasto, siendo de 1.46% del PIB en el 2000 [Orga-
nizacién Panamericana de la Salud, 1998].

Cada institucién publica conforma su propia red de ser-
vicios y el IMSS es quien otorga el mayor nimero de presta-
ciones, seguida por la SSA'y el ISSSTE. La calidad de la atencion
es un area en desarrollo, que a partir del afio 2001 recibe un
renovado impulso con la Cruzada Nacional por la Calidad de
los Servicios de Salud.

El Programa Nacional de Salud (PNS) 2001-2006, precisa
tres grandes retos para el sistema de salud: equidad, calidad
y la proteccion financiera, y para enfrentarlos enuncia 10 es-
trategias de trabajo, que en conjunto se componen de 66 li-
neas de accién con 43 programas para llevarlas a efecto [SSA:
2001]. El gobierno anterior habia impulsado la ampliacion de
la cobertura del sistema, principalmente a la poblacién rural,
mediante un paquete basico de servicios de salud que con-
taba de 13 intervenciones, que se caracterizd como de bajo
costo y alto impacto. A partir del 2001, el nuevo gobierno co-
locé el acento en la integralidad de la atencién y el asegura-
miento, poniendo en marcha un seguro publico y voluntario
para personas no derechohabientes de la seguridad social,
denominado Seguro Popular de Salud, con 78 beneficios y

94



191 medicamentos asociados a los mismos, que planea afiliar
a mas de 59000 familias en su primer afo [SSA: 2002]. En el
ano 2002, se inici6 la oferta de seguros integrales de salud
por el sector privado, antes se tenian los denominados se-
guros de gastos médicos mayores, cuyas repercusiones en
la cantidad de asegurados no son claras aun, pero se espera
gue haga mas corporativa la practica médica privada.

El programa de Reforma del Sector Salud 1995-2000,
dejé como principal saldo positivo la ampliacién de la co-
bertura, que segun estimaciones dadas por la SSA, se habia
reducido la poblacién sin acceso a servicios basicos de 10
millones en 1995, a 0.5 millones en el 2000. Se documenté la
disminucion en la morbilidad y mortalidad por célera, mala-
ria, dengue y enfermedades inmunoprevenibles, asi como el
mantenimiento de la tendencia a la disminucién de la mor-
talidad infantil, y se considera que hubo un dinamismo de la
participacién social en salud expresada en el desarrollo al-
canzado por el movimiento de municipios por la salud, con
mas de 1 500 incorporados en el aflo 2000 [PNUD, 2001].

Los recursos de cooperacion financiera, del sistema de la
Organizacién de las Naciones Unidas (ONU), para el 2000, as-
cendieron a 6 655 millones de dolares, aportando el BM, 6 141
millones. Los recursos para inversién otorgados por la Corpo-
racién Financiera Internacional, ascendieron a 318 millones
de ddlares. Los fondos de cooperacion técnica, que provienen
de las agencias y programas de la ONU, ascendieron a poco
mas de 82.5 millones [ONU, 2001].

95



3.2.1. Funcionamiento del sistema de servicios de salud

A) Organizacion general

El sistema de servicios de salud estd segmentado en tres
grandes grupos, de acuerdo con la insercién laboral y la ca-
pacidad de pago de las personas, y al interior de éstos el ac-
ceso a la atencion se encuentra fragmentado en varias insti-
tuciones, como se describe a continuacion:

Los trabajadores de la economia formal deben afiliarse
por ley a alguna institucién de seguridad social. En 2000, esta
poblacion ascendia alrededor de 50 millones de personas: el
IMSS, concentraba a la mayor parte de los asegurados (cerca
de 80%), seguido por el ISSSTE, Pemex, la Sedena, la Secreta-
ria de Marina y diversos seguros para trabajadores estatales
[SSA, 2000].

El sistema para poblacién abierta o no asegurada (al-
rededor de 48 millones de personas), incluye los servicios
de la SSA, que opera en dreas urbanas y rurales de todo el
pais, y el programa IMSS-Solidaridad, que atiende a la pobla-
cion de zonas rurales definidas (alrededor de 11 millones de
personas de 14 estados) [SSA, 2000]. La SSA, se financia por
el presupuesto de la federacién y de los gobiernos estatales,
esencialmente, y tiene ingresos por cuotas de recuperacion
de quienes pueden pagar, mientras que el IMSS-Solidaridad,
recibe una asignacién presupuestal del gobierno federal y
cuenta con el apoyo administrativo del IMSS.

El sector privado en un contexto poco supervisado,
brinda una atencién de calidad desigual, con precios varia-
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bles y esta bastante fragmentado. En 1999, se contabilizaron
2 950 unidades médicas privadas con servicios de hospitali-
zacion, que sumaban 31241 camas, de las cuales 48% esta-
ban en establecimientos con menos de 15 camas [SSA, 2001].
Las ONG tienen un peso poco significativo en la prestacion de
servicios, aunque su trabajo organizado en redes es cada vez
mas relevante en los dmbitos de sexualidad y reproduccién,
VIH/SIDA, violencia intrafamiliar, atencién a las adicciones y a
las discapacidades.

Asimismo, se conoce que los afiliados a la seguridad so-
cial y la poblacion general de todos los niveles econdmicos
acuden eventualmente a la medicina privada pagando de su
bolsillo por los servicios consumidos.

B) Financiamiento y gasto
La informacion sobre gasto publico en salud es confiable y
esta bajo la responsabilidad de la SHCP y la SSA, tiene un sis-
tema de cuentas nacionales en salud, que también recopila
datos del sector privado. Entre 1977 y 1999, el gasto total per
capita disminuyd 1.3%, pese al aumento del gasto publico
per capita en 5.8%, mientras el gasto privado en salud global
y per cépita disminuyd, aunque se mantiene superior al pu-
blico (véase el cuadro 4).

El gasto total en salud tuvo en 1998, como porcentaje
del PIB su valor mds elevado de los ultimos afios con 5.6%,
disminuyendo a 5.5% en 1999, siendo la composicién publi-
cay privada de 2.6 y 2.9%, respectivamente. El IMSS, es la ins-
titucién que tiene la mayor proporcion del gasto publico que
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Cuabro 4
GASTO NACIONAL EN SALUD, 1997-2000
(MILLONES DE PESOS CONSTANTES)

Indicador 1997 1998 1999 2000
Gasto publico en

salud 126 638 138 854 139042 135 141
Gasto privado en

salud 161421 165 806 155105 ND
Gasto total en

salud 288 059 304 660 294147 ND
Gasto publico en

salud per cépita 1330 1439 1407 1347
Gasto privado en

salud per capita 1696 1719 1581 ND
Gasto total en

salud per capita 3027 3159 2988 ND

Fuente: SSA/DGIED. Sistema de Cuentas Nacionales de Salud (hasta 1998 datos recolecta-
dos por Funsalud).

para el afio 2000 fue 1.46% del PIB, seguido por la SSA (0.65%)
y el ISSSTE (0.23%) [SSA, 2002].

Entre 1996 y 1999, todas las instituciones publicas, ex-
cepto el IMSS-Solidaridad, aumentaron su gasto como pro-
porcion del PIB, tendencia que para el afo 2000, solo man-
tuvieron la SSA y el ISSSTE. Hay diferencias en el gasto per
capita que ejerce cada institucion publica, evidenciado en
el siguiente cuadro, donde se aprecia que Pemex alcanza a
ser dos veces superior al IMSS y mds de tres veces a la SSA'y
el ISSSTE. El gasto publico, tiene una alta concentracién en la
atencion curativa, por ejemplo, los hospitales de segundo y

98



tercer nivel del IMSS consumen cerca de 75% del presupuesto
de la institucion y en el ISSSTE esta cifra es de 69 por ciento
[SSA, 2001].

El mayor porcentaje del gasto nacional en salud, segun
la fuente —origen de los fondos— corresponde a los hoga-
res, que paso de 50% en 1993, a 57.5% en 1998; sequido por
los aportes del gobierno federal, que aumentaron de 19.4 a
23.8%, mientras que los gastos de los empleadores disminu-
yeron luego de reformarse la ley de seguridad social en 1997,
siendo en 1998 de 18.4% cuando en 1993 eran de 29.1%. Se-
gun la concentracion de los fondos, el sector privado tiene el

Cuapro 5
GASTO NACIONAL EN SALUD COMO PORCENTAJE DEL PIB,
1996-2000
Indicador 1996 1998 1999 2000
Gasto publico
en salud 2.3 2.6 2.6 2.5
Gasto privado
en salud 2.8 3.0 29 ND
Gasto total
en salud 5.1 5.6 5.5 ND
Gasto por institucion
SSA 0.42 0.58 0.63 0.65
IMsS-Solidaridad 0.08 0.08 0.07 0.07
IMSS 137 1.50 1.55 1.46
ISSSTE 0.18 0.21 0.22 0.23
Pemex 0.07 0.08 0.08 0.08

Fuente: SSA/DGIED. Sistema de Cuentas Nacionales de Salud (hasta 1998 datos recolecta-
dos por Funsalud).
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mayor porcentaje con 53.9% en 1998 [SSA, 2001]. Asimismo,
los fondos de la seguridad social han disminuido luego de
1997 cuando se separaron los fondos de pensiones y de salud,
a raiz de las modificaciones introducidas a la ley de seguridad
social.

El IMSS oferta desde 1998, un seguro de salud para la
familia a quienes no estan vinculados a la economia formal,
gue alcanzaba 1.5 millones de personas en el afo 2000, que
se financia con aportacion del afiliado y del gobierno federal
mediante el pago por adelantado de la cuota anual. Los be-
neficios son casi iguales a los del régimen ordinario de esa
institucién, pero aceptan a quienes tienen enfermedades

Cuabro 6
GASTO NACIONAL EN SALUD SEGUN FUENTES Y FONDOS
1993-1998 (PORCENTAJES)

Fuentes 1993 1994 1997 1998
Hogares 50.3 49.1 61.2 57.5
Empleadores 29.1 28.3 17.8 184
Gobierno federal 19.4 19.7 20.7 23.8
Gobiernos estatales 1.2 29 0.3 03
Total 100 100 100 100
Fondos

Seguridad social 424 42,6 322 328
No asegurados 12.8 129 11.5 133
Privados 424 419 56.3 53.9
Seguros privados 24 2.6 - -
Total 100 100 100 100

Fuente: SSA/DGIED. Sistema de Cuentas Nacionales en Salud (datos recolectados por Fun-
salud).
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preexistentes y limita ciertas intervenciones quirurgicas y
tratamientos costosos en los primeros anos.

Los seguros privados brindan cobertura en el ramo de
gastos médicos mayores de alrededor de 2.8 millones de
personas (menos de 3% de la poblacién) y en el afio 2002, se
inicia la oferta de seguros integrales por las empresas asegu-
radoras autorizadas, luego de modificarse la ley que prohibia
este ramo para el sector privado. Este seguro esta sujeto a una
fuerte regulacion por parte de la Comision Nacional de Segu-
ros y Fianzas, dependiente de la SHCP y la SSA [SSA, 2001].

3.2.2. Seguimiento y evaluacion de la reforma sectorial

1) Seguimiento del proceso

El Programa de Reforma del Sector Salud 1995-2000 (PRSS),
enuncid las principales transformaciones del sector para ese
periodo, con seis lineamientos de trabajo que se llevaron a
cabo en grado variable por la SSA 'y el IMSS, como se detalla a
continuacion [SSA, 2001].

2) Evaluacién de los resultados del PRSS

Los analisis de esta seccion, seran con referencia esencial a
los resultados vinculados o atribuibles al PRSS 1995-2000 y al
conjunto de saldos medibles que deja ese proceso, asi como
sobre los objetivos no logrados.

3) Equidad
Sus principales logros se relacionan con el incremento de la
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cobertura formal con servicios de salud, que se desarrollaron
en dos vertientes:

a) La poblacién asegurada pasé de 47.5 a 55.1 millones,
atribuido al seguro de salud para la familia del IMSS para
poblacion no vinculada a la economia formal.

b) La poblacién no asegurada, sin acceso regular a ser-
vicios de salud se redujo de 10 millones a 0.5 millones
entre 1995y 2000, segun cifras ofrecidas por la SSA, atri-
buido esencialmente al programa de ampliacién de la
cobertura, compuesto por un irreductible de 13 inter-
venciones, que la autoridad sanitaria tipificé de bajo
costoy alta repercusién en la salud, que operé en el érea
rural de estados seleccionados [Gonzalez, 2000].

Fue un periodo donde el gasto en salud no crecio, de he-
cho los valores mas altos de gasto anual en salud per capitay
como porcentaje del PIB en los Ultimos afos corresponden a
1994 (264 ddlares y 6.6%, respectivamente), decreciendo no-
tablemente en 1995, a raiz de la crisis econémica de ese afo,
para luego aumentar afio tras afo hasta 1999 [SSA, 2002].

4) Efectividad y calidad

La mortalidad infantil descendid, en su valor nacional (para
1999 era 14.5 la observada y 22.8 la ajustada). En relacion con
la mortalidad materna, la tasa nacional se mantuvo estable
durante la ultima década (5.4 por 10000 nacidos vivos, en
1990 y 5.1 en 1999). Si hubo una disminucién notable de la
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morbilidad y mortalidad por célera, malaria, dengue y enfer-
medades inmunoprevenibles en los ultimos afos [Secretaria
de Salud, 2002]. Un objetivo no logrado del PRSS fue la se-
leccion del médico de familia en las instituciones de seguro
social, aplicado como prueba en una zona del IMSS sin que se
generalizara [SSA, 2000]

5) Eficiencia

La SSA realiz6 importantes modificaciones dirigidas a mejorar
la eficiencia en la asignacion de los recursos disponibles, al
completar en 1999, la transferencia de los recursos humanos,
materiales y financieros desde la federacién hacia los esta-
dos pasando el porcentaje de participacion estatal en el pre-
supuesto de salud de 59.0% en 1996 a 73.7% en el 2000. Un
objetivo declarado por el PRSS 1995-2000 que no se alcanzo,
fue integrar los servicios de salud a la poblacién no asegura-
da, persistiendo la separacién de los de la SSA 'y del programa
IMSS-Solidaridad en los estados donde este ultimo opera.

6) Sostenibilidad

Se introdujeron mecanismos para captar fondos adicionales
mediante areas de hospitalizacién para pensionados, venta
de servicios segun tarifa fijada o por acuerdos contractuales
con otros proveedores publicos y privados, cuyo resultado
fue el incremento de los fondos para gastos operativos, que
incluso alcanzaron a superar la asignacion del presupuesto
en ese rubro. En la seguridad social, las transformaciones mas
notables ocurrieron en el IMSS a partir de 1997, cuando las
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aportaciones federales se elevaron paulatinamente de 4.5%
hasta alcanzar 28.5% de los ingresos totales de esa institu-
cion, y se abrié un seguro familiar de salud para personas que
estaban fuera del marco de derechohabiencia [SSA, 2000].

7) Participacién y control social

Las estrategias mas relevantes fueron el impulso al trabajo
de comités locales de salud, instancias creadas en la comu-
nidad, que apoyan las tareas de prevencién y control de en-
fermedades, contabilizandose para el afno 2000, su presencia
en alrededor de 18 000 centros de salud del pais; asi como,
el desarrollo del movimiento por la salud con mas de 1500
municipios incorporados, los cuales generan iniciativas de
mejoria y desarrollo sanitario organizadas por la autoridad
local [Organizacién Panamericana de la Salud, 2002].

En la mayoria de los paises, la atencién a la salud se
financia con aportes del Estado y de los propios beneficia-
rios, mediante cotizaciones previsionales que corresponden
a un porcentaje de sus ingresos salariales. En la mayoria de
los casos, los hospitales y servicios de atencién de salud son
administrados por el Estado. Es posible cambiar este esque-
ma, por uno en el cual el Estado complementa por medio
de una subvencion (voucher), los costos de la atencion a la
salud. Los hospitales son administrados por corporaciones
privadas que reciben la cotizacion de las personas comple-
mentadas por el aporte estatal, directamente o por medio
de instituciones intermediarias como compaiiias de segu-
ros, etcétera.
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3.2.3. Las cifras en la salud

En el siguiente cuadro mostramos el gasto ejercido en sa-
lud en pesos corrientes, pesos constantes de 2004, variacion
porcentual real y porcentaje del PIB, para el periodo 1980-
2004,

La grafica 8, indica, en términos generales, una tendencia
ascendente en la inversién. Pero estos datos no estan deflacta-
dos. También, nos muestra el gasto real ejercido en salud.

En la grafica 9, sin embargo, exceptuando el espectacu-
lar incremento que se registrd en 1996-1997 (de 20 818.2 a
33 714.9 millones de pesos), las demas cifras nos muestran
una linea mas o menos constante. De hecho, si comparamos
la cifra de 1982 (17 980.0 millones de pesos), con la de 2004
(20 973.0 millones de pesos), vemos claramente que la dife-
rencia de lo ejercido entre el EP y el EN es apenas de 2 219.3
millones de pesos.

Por otra parte, el espectacularincremento de 1996-1997,
responde a la reforma a la Ley del IMSS que, como ya dijimos,
es proporcionar un paquete basico de prevencion de salud al
pueblo, dejando los niveles sequndo y tercero de atenciéon en
manos de la iniciativa privada. Asimismo, el mayor incremen-
to que hay en 2004 respecto a 1982, responde a la puesta en
marcha del Plan de Salud y todos los planes de prevencion.

Sin embargo, en la grafica 10, vemos que la caida en
1981-1982, refleja los recortes presupuestales en este rubro,
como consecuencia de la crisis de la deuda externa de 1982,
los pactos econdmicos (programas de choque ortodoxos), se
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Cuabro 7
GASTO EJERCIDO EN SALUD, 1980-2004
(MILLONES DE PESOS)

Tasa de Variacién
crecimiento Pesos porcentual Porcen-
precios constantes real taje del

Anos corrientes de 2004 (porcentaje) PIB

1980 19.60 15982.60 - 0.44
1981 28.50 18 253.20 14.21 0.46
1982 45.30 17 908.00 -1.89 0.45
1983 60.60 12 486.70 -30.27 0.33
1984 102.60 13171.80 5.49 0.34
1985 169.60 13776.90 4.59 0.34
1986 308.80 14 336.80 4.06 0.37
1987 737.40 14171.00 -1.16 0.36
1988 1527.80 14 599.90 3.03 0.37
1989 1884.70 14 234.40 -2.50 0.34
1990 2489.70 14 675.40 3.10 0.34
1991 3670.80 17 555.60 19.63 0.39
1992 4597.30 19217.10 9.46 0.41
1993 5323.80 20 324.60 5.76 0.42
1994 6285.30 22162.10 9.04 0.44
1995 7 703.60 19704.10 -11.09 0.42
1996 10 641.50 20818.20 5.65 0.42
1997 20 286.60 33714.90 61.95 0.64
1998 12 372.00 17 822.30 -47.14 0.32
1999 14 207.20 17757.20 -0.37 0.31
2000 16 261.40 18 093.70 1.90 0.30
2001 18113.50 18 944.90 4.70 0.31
2002 20127.30 20127.30 6.24 0.33
2003 21 933.60 22317.90 2.30 0.32
2004 20973.00 20973.00 -6.00 0.28

Fuente: Centro de Estudios de las Finanzas Publicas de la Cdmara de Diputados.“Evolucién
del gasto publico por ramos 1980-2004", septiembre de 2004, México.
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ven reflejados en el comportamiento mds o menos constante
en el periodo 1983-1993.

La caida de 1994-1995 refleja el error de diciembre que
propicioé otro recorte presupuestal en 1995. Uno mas, se nota
en 1997-1998, como consecuencia de la crisis internacional
de las bolsas de valores (la mexicana no fue la excepcion).
Para el periodo 1999-2004, ya encontramos un comporta-
miento constante y ascendente. Al igual que en la gréfica 9,
destaca el periodo 1996-1997, donde se inyect6 mas dinero
para echar a andar la reforma al Sistema de Salud.

Independientemente de la Reforma al Sistema de Sa-
lud y los planes privatizadores del EN, la gréfica 10, nos ilustra
claramente que en cuanto se presentan contingencias en la
economia (sean internas o externas), el gobierno no duda en
aplicar recortes presupuestales al gasto social y, por ende, al
gasto en la salud. Seria conveniente mantener el gasto pro-
gramado, sin estar a expensas de los vaivenes de la economia.

Ahora bien, independientemente del monto del PIB (in-
greso nacional) afio con ano, la grafica 11, muestra el interés
que tiene el gobierno en incrementar o mantener el porcen-
taje del PIB que se destina a la salud del pueblo. Con excep-
cion de 0.64% de 1997 (que por cierto, responde a la reforma
a la Ley del IMSS y a la Reforma al Sistema de Salud), los de-
mas anos no lleg6 ni a 0.50%. Peor aln, el porcentaje del PIB
que el gobierno destind en 1980 (0.44%), fue mayor que el
destinado en 2004 (0.28).

Mas desalentador resulta que ni el EP, ni el EN han sido
capaces de destinar siquiera 1.0% del PIB en este rubro. Esta
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tendencia descendente, en términos generales, nos indica
claramente el abandono progresivo del EN, en esta categoria.
Concluimos que, efectivamente, se destinan los recursos a un
paquete basico de salud con un objetivo de prevencién, pero
los costos mas altos (segundo y tercer nivel), se transfieren
progresivamente a la iniciativa privada, por lo cual se le co-
brard al pueblo por estos servicios. Ademas, se esta ofertan-
do un seguro de salud que no tiene cobertura total.

En el cuadro 8, mostramos las tasas de crecimiento de
un afno a otro del gasto ejercido en salud en precios corrien-
tes y constantes de 2002, ademas del porcentaje del PIB para
el periodo 1980-2002.

De manera analoga, al andlisis que hicimos con el rubro
de los gastos en educacion publica, estas cifras, aunque es-
tan en precios corrientes (no deflactadas), reflejan cémo las
contingencias de la economia son un factor para los recortes
presupuestales a este rubro.

Por ejemplo, nuevamente vemos una caida en 1982-1983,
cuya explicacion es la crisis de la deuda externa, pero, paradoji-
camente, no se ve con claridad el “error de diciembre de 1994,
y la crisis financiera de 1995. Con datos no deflactados, es dificil
reconocer el crecimiento real de un aiho respecto al siguiente.

En la gréfica 13, si vemos con claridad los recortes pre-
supuestales aplicados a este rubro, por parte del gobierno.
No es dificil darse cuenta, que la causa de dichos recortes es
provocado por las contingencias de la economia. En otras pa-
labras, el gobierno se ve obligado a hacer ajustes, cuando la
economia del pais se enfrenta a crisis inesperadas.
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Cuapro 8
TASAS DE CRECIMIENTO DEL GASTO EJERCIDO EN SALUD, 1981-2004
(MILLONES DE PESOS)

Tasa de Tasa de Tasa de
crecimiento crecimiento a crecimiento

precios precios constan- del porcentaje
Anos corrientes tes de 2004 del PIB
1981 4541 14.89 455
1982 58.95 -1.68 -2.17
1983 33.77 -28.27 -26.67
1984 69.31 6.12 3.03
1985 65.30 411 0.00
1986 82.08 7.54 8.82
1987 138.80 -1.66 -2.70
1988 107.19 3.36 2.78
1989 23.36 -2.72 -8.11
1990 32.10 3.05 0.00
1991 47.44 19.45 14.71
1992 25.24 9.05 5.13
1993 15.80 5.62 2.44
1994 18.06 8.84 476
1995 22.57 -11.10 -4.55
1996 38.14 5.66 0.00
1997 90.64 61.99 52.38
1998 -39.01 -47.15 -50.00
1999 14.83 -0.33 -3.13
2000 14.46 2.07 -3.23
2001 11.39 5.20 3.33
2002 11.12 3.92 6.45
2003 8.97 2.33 -3.03
2004 -4.38 -6.03 -12.50

Fuente: Elaboracion propia con base en: “Evolucion del gasto publico por ramos 1980-
2004", Centro de Estudios de las Finanzas Publicas de la Cdmara de Diputados, septiembre
de 2004, México.
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Asi, el decrecimiento de 1982-1983, podria ser explicado
por la crisis de la deuda externa; el decrecimiento de 1994-
1995 por el “error de diciembre de 1994, y la caida 1997-1998,
por la crisis internacional de las bolsas de valores.

Por otra parte, podemos ver el crecimiento espectacular
de 1996-1997, que encuentra su explicacion en la reforma a
la Ley del IMSS y el inicio de la reforma al sistema de salud
mexicano. El crecimiento moderado del periodo 2000-2003,
responde a la puesta en marcha del paquete basico de salud
en el primer nivel, con el objetivo de prevenir enfermedades
(PrevenIMSS).

Finalmente, en la grafica 14, podemos observar que con
excepcion de las variaciones violentas registradas en 1982-
1983; 1990-1991; 1996-1997, y 1997-1998, la tasa de creci-
miento del porcentaje del PIB, se ha mantenido méds o menos
constante.

La explicacion, de los crecimientos o decrecimiento in-
dicados, es la misma que la que se ha dado en la grafica 13.

A estas alturas, resulta claro que —ante el arribo al es-
cenario de la teoria neoclésica— el andlisis basado en dicha
teoria se ha convertido, al igual que en la educacién, en la
metodologia central para el disefio de las reformas al sector
salud.

El punto de vista economicista de esta teoria, derivé en
una serie de recomendaciones por parte del BM que han lle-
vado a los servicios de salud a la légica del “libre juego de
las fuerzas del mercado”. De manera errénea, sus pregoneros
(sean nacionales o extranjeros), piensan que la competencia
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y la intervencién de la iniciativa privada en algunos de los
servicios de salud provocara ampliar la cobertura y, también
se cree, que redundard en una atencién mas eficiente y de
mayor calidad.

Es decir, los mismos argumentos que dieron los tecné-
cratas para convencer de la necesidad de privatizar las em-
presas paraestatales, los han dado para reformar el sistema
de salud en México. El problema es, que un derecho universal
humano y constitucional, se le quiera cosificar y tratar como
si fuera un bien tangible.

Por otra parte, no hay un interés genuino del EN para que
el pueblo sea saludable por si mismo, mas bien la intencién es
dar un paquete de salud bésico para que los individuos estén
en condiciones de igualdad para competir con otros indivi-
duos (entendiéndose que la enfermedad les impediria buscar
su beneficio personal y egoista en una sociedad competitiva).
Pero hay un prop6sito mas claro todavia: actualmente se lle-
van a cabo estudios basados en la metodologia neoclasica,
con instrumentos como la econometria y la teoria microeco-
némica del costo-beneficio, para optimizar recursos fisicos y
humanos de tal modo que se disminuyan los gastos del go-
bierno, de alli que la responsabilidad del Estado solo se reduz-
ca a proporcionar un paquete basico e instrumente progra-
mas de prevencidn como PreveniMSS, dejando en manos de
la iniciativa privada las enfermedades crénico degenerativas,
mismas que por su propia naturaleza son las mas costosas.

De hecho, la reforma al sistema de salud publica en
México empezé en 1995, con la descentralizacidon de diver-
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sos servicios que controlaba la SSA. Posteriormente, vino la
reforma del IMSS y en 2007 se llevo a cabo la reforma a la ley
del ISSSTE. Desde entonces se veia venir una reforma integral,
como el objetivo primordial del Estado mexicano neoliberal.
Por ejemplo, la citada reforma del IMSS, no planteé en ningun
momento la privatizacion de los servicios de salud, aunque
en los ultimos afos se ha avanzado de manera lenta y silen-
ciosa en una via paralela, que es la subrogacién de algunos
servicios, esto, en el largo plazo terminard como ya dijimos,
dejando varios servicios en manos de la iniciativa privada.

Otro ejemplo de los puntos de vista neoliberal, tecno-
cratica y economicista, que tiene este Estado con respecto a
la salud, es que en algun momento ha pensado en crear un
sistema publico que fusione los recursos del IMSS, de la SSA'y
del ISSSTE, para aprovechar las economias de escala que esta
fusion representaria y las reformas que se estan realizando
al sistema de salud en México se pueden ver en el informe
final del proyecto Economia y Salud de la Fundacién Mexi-
cana para la Salud (FunSalud) [Frenk y Lozano, 1994] donde
propone ocho lineas estratégicas:

1. “Vincular estrechamente a la salud con el desarrollo
econémico y sociall...]" Aqui lo que busca el EN, es
crear capital humano que responda a las necesidades
de fuerza de trabajo (sana y barata) del capital, ante la
reestructuracién y la nueva division internacional del
trabajo que estad provocando el proceso de globaliza-
cién economica.
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2."Consolidar un Sistema Universal de Salud, que asegure
el acceso de toda la poblacién a los servicios esenciales
desalud...]"” Como ya dijimos, aqui el Estado pretende
proporcionar un paquete bésico y crear un programa
de prevencidn para reducir el gasto social del gobierno
y; por otra parte, delegar el tercer nivel de atencién ala
iniciativa privada.

3.“[...] Garantizar la libre eleccion del prestador primario
por parte de la poblacién|[...]" Se busca un esquema de
“competencia” entre los médicos en el sector publico,
para captar un mayor nimero de pacientes atendidos
(Iéase clientes), y de acuerdo con esto se pagaré a los
médicos. Se cree, que asi mejorard la eficiencia y la ca-
lidad de los servicios, porque los médicos competiran
entre si. Otra vez vemos que buscan un esquema como
si se tratara de empresas automotrices, de telefonia ce-
lular o cualquier otro tipo de bien que ya esta bajo la
l6gica del mercado y la ley de |a oferta y la demanda.

4. “[...] Otorgar incentivos para que haya participacién
privada en el financiamiento y la prestacion de servi-
cios, asi como en la procuracion de insumos necesarios
para el cuidado y preservacién de la salud” Aqui el EN
deja muy clara la intencién de incorporar a la iniciati-
va privada en la prestacién de servicios, como si fuera
sinénimo de mayor calidad y cobertura. Ademas del
esquema de prevencién que, como ya dijimos, trata de
reducir los costos de un Estado raquitico.

5.”[...] Definir un paquete universal de servicios de salud,
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basado en el peso de la enfermedad junto con el cos-
to y la efectividad de la intervencién [...]" En realidad,
es sano optimizar los recursos, pero aqui sobresale el
espiritu de la teoria microeconémica neoclasica y con-
ceptos como costo-efectividad.

6.”[...] Mejorar el desempeno y la calidad de los servicios
[...] fortaleciendo la capacidad de decision en las ins-
tancias de primer nivel y estableciendo incentivos para
que la remuneracién sea proporcional al desempefio.”
Nuevamente destaca la competencia entre los mé-
dicos por tener una cartera con la mayor cantidad de
clientes, lo cual no va a mejorar el servicio de salud. Lo
gue tenemos es un enfoque parecido al de los voraces
capitalistas compitiendo entre si por alcanzar un ma-
yor mercado e incrementar sus ganancias.

7."[...]1Se considera necesario “racionalizar” el aprovecha-
miento y la ampliaciéon de la infraestructura fisica; de-
sarrollar sistemas de informacién que apoyen la toma
de decisiones [...] fortalecer la capacidad gerencial en
las organizaciones de atencién a la salud.” Insistimos,
es sano optimizar recursos, pero detras de estas pala-
bras hay un discurso que se apega a la teoria neoclasica
materialista, que maneja los servicios de salud como si
se tratara de una empresa comun y corriente, que solo
busca el lucro y no mantener o propiciar individuos
cada vez més sanos.

8. “Establecer un pacto social para la salud, para lo cual
se propone instituir un mecanismo de convergencia y
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concertacion de sectores y grupos para la conduccion
de la reforma.” Aqui, se engafa a la sociedad, hacien-
do aparecer las reformas a la salud como un ejercicio
democratico, cuando en realidad se siguen al pie de la
letra las recetas del BM, en donde se ha llegado a con-
clusiones erréneas respecto a las reformas basandose
en la teoria neoclasica.

En resumen, se evidencia que la intencién de la reforma
al sistema de salud empata con los intereses del gran capital,
lo que significa tener el “capital humano”en condiciones ade-
cuadas a las necesidades de la nueva division internacional
del trabajo, que requiere de nuestro pais mano de obra bara-
ta, pero con un minimo de salud para que los costos ya no los
asuman ni el EN ni los empresarios.

3.3. LAS REFORMAS EN LA SEGURIDAD SOCIAL

Por las mismas razones expuestas en el apartado anterior, en
México se decretd en 1943 la Ley del Seguro Social, lo cual
dio origen a una de las instituciones de seguridad social mas
importantes: el IMSS. Hemos dicho que este decreto es resul-
tado de la Revoluciéon mexicana de 1910 y de la aprobacién
de la Constituciéon Mexicana de 1917, donde claramente se
establece que:

Es de utilidad publica la Ley del Seguro Social y ella
comprendera seguros de invalidez, de vejez, de vida,
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de cesacién involuntaria del trabajo, de enfermedades
y accidentes de trabajo, de servicios de guarderia y
cualquier otro encaminado a la proteccién y bienestar
de los trabajadores, campesinos, no asalariados y otros
sectores sociales y sus familiares (Constitucién Politica
de los Estados Unidos Mexicanos, fraccion XXIX).

Posteriormente, en 1959, es creado el ISSSTE y también
se adopta la misma Ley de Seguro Social para sus afiliados.
Esto se hizo extensivo para los afiliados al Instituto de Se-
guridad Social para las Fuerzas Armadas (ISSFAM), a los tra-
bajadores de Petréleos Mexicanos, la Comisién Federal de
Electricidad, y de la Compania de Luz y Fuerza del Centro.
Sin embargo, como parte de las propuestas hechas al ex pre-
sidente Zedillo, por parte del BM, el BID y el FMI, en 1995 se
reformé la Ley del Seguro Social; en 1997, vino la reforma a
la Ley del IMSS, y ya se desde entonces se habia planteado la
reforma a la Ley del ISSSTE.

Las causas y el objetivo de la reforma a la seguridad
social fueron, en lo fundamental, las mismas que expusimos
en la presentacién de los apartados anteriores: a) reducir
progresivamente la responsabilidad financiera del Estado y
b) establecer un nuevo régimen en manos de la iniciativa
privada, al estilo de una empresa rentable, con supuestos
principios de justicia social, pero como unico centro de mo-
tivacién el lucro y la especulacion con dinero aportado por
los patrones, los trabajadores y el gobierno, para la seguri-
dad social.
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También, presentamos algunas cifras con sus respecti-
vas graficas donde tenemos el gasto de los gobiernos mexi-
canos para el periodo 1982-2004. No obstante, que la inten-
cion del gobierno fue reducir su responsabilidad financiera
en cuanto a gasto en seguridad social, constatamos que cre-
Ci6 el gasto en el rubro citado. Esto se puede explicar debi-
do a que el gobierno destino partidas extras para el IMSS y el
ISSSTE, obligado porque el nimero de jubilados estaba cre-
ciendo aceleradamente, mientras que los empleos formales
crecian lentamente.

Al conocido y extendido sistema de prevision social de
tipo pay as you go o de reparto, es posible oponer un sistema
de capitalizacion individual, en el cual las pensiones sean el
resultado de la acumulacién de los ahorros que con tal obje-
to hace cada trabajador a lo largo de su vida productiva. En
este sistema, el ahorro previsional se capitaliza en institucio-
nes privadas que se crean especialmente para dichos efectos,
las que deben cumplir con todas las formalidades y obliga-
ciones que exija la ley.

La inversion de los ahorros provisionales, solo es posi-
ble en un espectro limitado de valores, de acuerdo con su
clasificacion de riesgo, con el objeto de lograr una adecuada
seguridad compatible con el desarrollo del mercado de capi-
tales. Las entidades privadas deben asegurar, con sus propios
recursos, una rentabilidad minima en relacién con el prome-
dio del sistema. La fuerte competencia que genera la libertad
permanente de elegir la administradora y cambiarse cuantas
veces se estime conveniente, asegura que no haya colusién
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entre ellas. El Estado, en el caso de que la entidad no fuere
capaz de pagar esa rentabilidad con recursos propios, com-
plementa los mismos, debiendo, eso si, disolverse la entidad
y trasladarse los imponentes a otra elegida por ellos mismos.
Los trabajadores, en cualquier momento, pueden ejercer su
derecho de elegir la entidad que mas confianza y rentabili-
dad les otorgue.

El subsidio del Estado, se ha concentrado en aquellas per-
sonas que no han logrado reunir los ahorros necesarios para
financiar una pensiéon minima determinada por ley. Esto es, el
Estado garantiza que haya un piso minimo de pensiones para
quienes han trabajado una parte significativa de sus vidas. En lo
que se refiere a seguros de invalidez y sobrevivencia de familia-
res dependientes, el sistema no debe descuidar los riesgos de
la vida activa y por ello debe tener en cuenta un seguro obliga-
torio para pensiones de invalidez, viudez y orfandad.

Ello es posible cuando hay confianza en el Estado y en
los gobiernos, en la capacidad de gestion del sector privado,
y cuando este es entendido como socio y actor principal en
la tarea de brindar a los pueblos un mejor nivel de vida y una
mejor cobertura de las necesidades basicas de las personas.
Para que esta cooperacion sea fructifera, es preciso contar con
normasy reglas del juego estables, claras y parejas para todos
los prestadores de servicios sociales, excluyendo al Estado en
su papel normativo, supervisor y contralor. En el mundo se
tiene la conviccién, dada la experiencia acumulada, de que el
sector privado es mas eficiente y entrega servicios sociales de
mejor calidad y a un costo menor que el sector estatal.
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No obstante, en aquellos casos, en que el Estado deba
asumir la provision de los servicios sociales, debido a que el
sector privado no se encuentra lo suficientemente desarro-
llado para cumplir con este papel, la prestacion de los servi-
cios de interés social debe ser realizada en forma descentrali-
zada por aquellos organismos del Estado que se encuentren
mas cercanos a los beneficiarios de los servicios. En efecto,
los entes de gobierno local son los que mejor conocen las
aflicciones de los més pobres y, por lo tanto, los que pueden
detectar de mejor manera sus necesidades especificas. Son,
también, los organismos que pueden ser mejor controlados
por la comunidad, en cuanto a la calidad y eficiencia en la
prestacion de los servicios, evitando de esta forma las comu-
nes practicas de corrupcién y clientelismo.

El ex presidente Ernesto Zedillo, continué con mayor
decision la iniciativa privatizadora de la seguridad social, su
proyecto de Ley del IMSS fue aprobado por los diputados de
su partido, a las tres de la manana del viernes 8 de diciembre
de 1995, el siguiente martes 12, la Ley seria aprobada por los
senadores sin gran dificultad. La nueva Ley dejé sin solucion
los grandes y viejos problemas: cobertura, costos, humaniza-
cion, calidad y eficiencia de los servicios. En pocas palabras
dejé sin resolver los grandes problemas de la seguridad so-
cial. Esta Ley presenta las siguientes debilidades:

1. No resolvié el problema de la calidad y eficiencia de los

servicios. 2. Los servicios médicos continuaron siendo
eminentemente curativos. 3. La nueva ley impulso el
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individualismo y el egoismo, por encima de los senti-
mientos de solidaridad y de humanismo social. Tam-
bién, sometio a los trabajadores entre si, a un ambiente
de competencia en el ahorro, él mismo correria serios
riesgos de generar un sistema de seguridad social es-
tratificado. 4. La nueva Ley del IMSS, elimind el articulo
8 de la anterior, en el que el Estado se obligaba a otor-
gar las prestaciones sociales. En ese sentido, la seguri-
dad social abandona el régimen de solidaridad social
y generacional surgido de la Revolucién mexicana. 5.
Dejo sin solucion el problema del déficit histérico de
las finanzas del seguro de enfermedad y maternidad
del ImMSS.

La nueva Ley, fue claramente violatoria de los princi-
pios consagrados en los articulos 4°y 123° de la Constitucion
Mexicana, particularmente en lo referente al concepto de
igualdad entre los ciudadanos y al derecho de la seguridad
social. El gobierno cometié el error de administrar el IMSS con
un sentido inmediatista, Unicamente para salir al paso afo
con afo, sin considerar seriamente, las proyecciones de po-
blacion y de las necesidades futuras. La nueva Ley del IMSS,
quiere reproducir el mismo error, la privatizacién es una me-
dida desesperada e inmediata, para enfrentar la crisis finan-
ciera del IMSS y dejar en la inseguridad a las futuras genera-
ciones de mexicanos.

En el nivel mundial, se impulsa un proceso de reformas
conservadoras y privatizadoras de los sistemas de seguridad
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social. La ofensiva neoliberal ha buscado, equivocadamen-
te, cambiar los sistemas de salud y de seguridad social, para
establecer un nuevo régimen en manos de la iniciativa pri-
vada, a manera de empresa rentable, con débiles principios
de justicia social y como su Unico centro de motivacién la
ganancia. Los trabajadores han sido el motor impulsor de la
seguridad social. En mayor o menor medida, los diferentes
gobiernos, no han hecho mas que escuchar y realizar los
programas que respondan a las necesidades de los grupos
de presién que representen las aspiraciones mas sentidas de
la sociedad entera.

3.3.1. La etapa expansiva y la crisis de la proteccion social,
1950-1982

En el periodo 1950-1975, el régimen de acumulacién inten-
siva basado en el mercado interno estuvo sostenido por
una regulacién de la relacién salarial “competitiva-burocrati-
co-corporativa’, que comenzé con el régimen cardenista y se
extendié hasta el final de los afios sesenta. En lo econémico,
esta regulacion era competitiva, en vista de que la formacion
del salario se expresaba en una notoria sincronia entre el sa-
lario minimo nominal y el costo de la vida, asi como en una
norma de consumo para los trabajadores industriales, con-
quistada socialmente con la lucha de los trabajadores; tam-
bién se expresaba en un abanico salarial jerarquizado [Gu-
tiérrez, 1985]. La regulacién politica del movimiento obrero,
se dio en esta etapa por medio del “sindicalismo de control”
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de filiacién corporativa, que surgié y se conservé gracias a la
burocracia politica y a la violencia de los cuerpos policiacos
y militares.”

La politica oficial de la seguridad social buscé la expan-
sién de la cobertura del IMSS [Estela Gutiérrez, 1988]," asi
como, incrementar los otros sistemas menores de seguridad
social, empujada por la presion de las organizaciones sindica-
les mas que por la voluntad del Estado, manifestada en la crea-
cion del IMSS. Asi, a menudo la expansion o el mejoramiento
de la proteccién social vino después de huelgas o movilizacio-

13. La politica de compresion salarial instrumentada en los afios cuaren-
ta se acompano del control del movimiento huelguistico, con el fin de facilitar
la tarea de reducir el nivel de vida de los trabajadores. Entre 1940 y 1945 se
alcanzo un alto nivel huelguistico, el cual forma parte de los resabios del perio-
do populista del cardenismo, siendo controlado mediante el Pacto Obrero-In-
dustrial, firmado por la CTM con la burguesia y el Estado. Entre 1945y 1955 se
institucionalizé el “sindicalismo de control”, se expulsé a las fuerzas democra-
ticas de las centrales obreras y se codificd el corporativismo sindical conocido
en México como “charrismo sindical”. Entre 1956 y 1960 se reactivo con gran
fuerza el movimiento huelguistico, el cual fue contrarrestado por el charrismo
sindical y el alto crecimiento econdémico del periodo llamado “desarrollo es-
tabilizador’, que permitié aumentar salarios reales, prestaciones sociales —en
particular el aumento de cobertura del seguro social [Esthela Gutiérrez, 1988].

14. Entre 1944 y 1957 el IMSS se habia establecido, ademas del Distrito
Federal, en 17 entidades federativas, y en 1958 dio un salto espectacular, esta-
bleciendo servicios en los 15 estados de la Republica restantes (Gabino Fraga
y otros, Instituto Mexicano del Seguro Social 1943-1983. 40 afos de historia, IMSS,
México, 1983). Desde este Ultimo afio hasta 1976, el IMSS incrementé ocho ve-
ces el numero de afiliados y 13 veces su presupuesto, a precios constantes de
1970. Véase, Victor M. Soria, “La crisis de la proteccién social en México. Un ana-
lisis de largo plazo con énfasis en el periodo 1971-1985"
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nes de la clase trabajadora [Estela Gutiérrez, 1988]" Se apro-
baron también, las reformas a la Ley del IMSS en 1949, que
ampliaron la cobertura de las zonas rurales. Como respuesta
al movimiento magisterial de los ultimos afnos cincuenta, el
gobierno fundo el ISSSTE, en 1959 [Soria, 1988].

Los gastos del IMSS, muestran un crecimiento ininte-
rrumpido desde 1944 hasta 1976. De 1944 a 1956, crecieron
a un ritmo de 23% anual; de 1957 a 1976 a 15% anual, sobre
la base precios constantes de 1970. Hasta 1976, una mayor
proporcion de gasto se hacia en prestaciones en especie
(64% del total), las econdmicas participaban con 17.5%y los
gastos de gobierno con 18.5 por ciento [IMSS; 1971-1993].

En 1973, se aprobd la nueva Ley del IMSS y se dio co-
mienzo a la llamada “solidaridad social” para los desposeidos.
Aunque los programas solidarios de salud para la poblacién
marginada tuvieron un efecto casi nulo, el gasto en salud y
seguridad social todavia aumentd un poco en el sexenio de
Luis Echeverria [Victor Soria, 1988]. La demanda social insa-

15. Esthela Gutiérrez comprueba que los sindicatos de trabajadores que
mas se movilizaron fueron los que en la etapa de regulacién econdémica de la
relacion salarial de tipo competitivo alcanzaron salarios mas altos y mejor pro-
teccién social. Los sindicatos que mas se movilizaron fueron los ferrocarrileros,
los mineros, los petroleros, los electricistas y los maestros, ya que tenian una
larga tradicion de luchay las industrias a las que pertenecian habian desempe-
Aado un importante papel en la economia mexicana. El papel preponderante
de estos sindicatos fue derrotado, tanto por la accidén corporativa. como por
los ajustes macroecondémicos que estaban orientados a redefinir la formacién
del salario, sumiéndose el movimiento obrero en un largo letargo hasta los
afos setenta.

130



tisfecha y el creciente déficit fiscal, llevaron al gobierno a tra-
tar de unificar el sistema sanitario mediante el Plan Nacional
de Salud (1974-1984).'¢

El gobierno de Lopez Portillo redujo el gasto en salud
y seguridad social, y simultaneamente tuvo que ampliar la
cobertura de la poblacién marginada para mantener su legi-
timidad, cuestionada por la crisis [José Lépez Portillo, 1981]."

En el sexenio de Miguel de la Madrid, el gasto en salud
y seguridad social se redujo drasticamente en cerca de 40%,
mientras que la baja en la legitimacién del régimen desem-
boco en una vigorosa campana de aumento de la cobertura
poblacional del sector salud. Para tratar de lograrlo, se esta-
blecié el Sistema Nacional de Salud (SNS), que seria el gran
racionalizador, con el objetivo implicito de incrementar la
cobertura y mejorar los servicios. También, se modificé el ar-
ticulo Iv constitucional, para incluir el derecho a la salud de
todos los ciudadanos y se expidié la ley general de salud que
otorgaba a la SSA el papel normativo de todo el sector [De la
Madrid, 1988].

16. El gasto en salud y seguridad social, como porcentaje de los salarios
de los trabajadores, subi6 de 10.96% en 1970 a 12.3 en 1974, bajando 11.32 en
1976, pero alin un poco arriba del porcentaje de 1970.

17. El gasto en salud y seguridad social, como porcentaje del salario de
los trabajadores, bajé de 11.32% en 1977 a 6.36% en 1981. Para preservar su
legitimidad el régimen gubernamental buscd, por una parte, racionalizar el sis-
tema y, por la otra, lanzar programas de extensién de cobertura de atencién
primaria, dentro de una ténica de reduccion del gasto real y de un ritmo més
lento en la creacion de infraestructura hospitalaria que bajo la calidad de los
Servicios.
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La descentralizacién de los servicios de salud para la po-
blacion abierta, constituy6 una tentativa para incrementar la
cobertura de los servicios y un medio para facilitar la privati-
zacién del sector. Se transfirieron los servicios de atencién de
salud que la federacion tenia en 14 de las 32 entidades a los
gobiernos estatales y se les presiond para aumentar el pre-
supuesto. Se tomaron ciertas decisiones descentralizadoras,
gue propiciaron la expansion de los servicios médicos priva-
dos, sobre la base de la infraestructura publica. Sin embar-
go, la descentralizacién no habia tocado el nucleo duro de la
proteccion social, es decir, la seguridad social.

La PE del régimen de Carlos Salinas no solo significé una
continuidad respecto al gobierno anterior, sino su profun-
dizacién, sobre todo en cuanto al cambio estructural. En el
contexto de continuidad neoliberal, la politica de desarrollo
social a partir de 1988, se centré en el combate a la pobreza
extrema, por lo que se le asigno, al gasto publico en ese ru-
bro, “la maxima prioridad” en los presupuestos anuales del
gobierno federal.

En el Plan Nacional de Salud (PNS) de 1990-1994, se in-
sistié, en la estrategia de descentralizacién de los servicios
y, ligado con esto, en el fortalecimiento de los subsistemas
de salud locales como estrategia operacional para consolidar
la atencién primaria. En cuanto a la coordinacion entre las
instituciones de salud, se tuvo cierta eficacia solamente en
acciones aisladas, como los programas de vacunacién, la pla-
neacion familiar y la educacién para la salud, e iniciaron el co-
bro de cuotas de recuperacion a la poblacion no asegurada.
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Para 1990, se hicieron modificaciones a la Ley del Segu-
ro Social, para permitir la inversién de los fondos del ramo
del Seguro de Invalidez, Vejez, Cesantia por Edad Avanzada
y Muerte (SIVCM), que antes se asignaba a la construccién de
hospitales, en valores financieros tanto del sector publico
como del privado, lo cual facilitaria el crecimiento de la medi-
cina privada [Eibenschutz, 1991].

Otra de las presiones a la privatizacion del IMSS y del
ISSSTE, provino de las propuestas de incrementar la subroga-
cion de la atencidn médica a empresas privadas, propuestas
que cada vez mas seran posibles, en vista del rezago de la
infraestructura y de la actual politica de la seguridad social.
También, se privatizaron algunas de las actividades auxiliares
de los servicios médicos del IMSS y del ISSSTE, tales como la
limpieza de instalaciones, los servicios de analisis clinicos, los
de alimentacién y algunos de los servicios de guarderia.

En mayo de 1992, se establecié un seguro de retiro
complementario al de jubilaciones y pensiones del IMSS y
del ISSSTE, denominado Sistema de Ahorro para el Retiro
(SAR), el cual fue elaborado a partir del modelo chileno. El
ahorro, representa 2% de la némina de salarios, y a este se
incorpora la cuota existente de 5% para la vivienda, ambas
pagadas por el empleador, las cuales se depositan en una
cuenta bancaria para cada trabajador, cuya tasa de interés
real no puede ser menor a 2% anual. El fondo de ahorro in-
dividual, se puede retirar hasta que el trabajador cumpla 65
afnosy se puede retirar 10% del fondo en caso de ser cesado.
En la actualidad hay cerca de 12 millones de cuentas, las cua-
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les sirven para financiar al Estado y al sector privado. Estos
esquemas, en paises con alta inflacién, no son mas que un
modo de timar a los trabajadores y una manera de financiar
la inversién [Soria, 1993].

La seguridad social, tiene dos caracteristicas basicas, que
son esenciales para su funcionamiento, la primera, es la idea
de cobertura integral en materia de servicios médicos y al con-
trario de la estratificacion por capacidad de pago, es decir, la
misma cobertura cualquiera que sea el lugar donde resida y el
lugar donde se realice el riesgo; la segunda, se vincula con su
capacidad distributiva, no solo en la forma en que se reciben
los ingresos, sino también en la manera en que se aplican.

Histéricamente las contribuciones se realizaban de la
siguiente manera: 50% por parte del patrén, 25% por par-
te del Estado y 25% por parte del trabajador. Mediante esta
redistribucion, se permitié que disminuyera la contribucion
del gobierno; en 1964, se transfirié 12.5% mas a los patrones,
considerando que el nivel de desarrollo de la industria, del
comercio y de la Banca asi lo permitian; en el afio de 1987, se
le transfirié otro 7.5%; para el aflo de 1990, solo 5% del cos-
to de las contribuciones a la sequridad social era con cargo
al presupuesto federal, el resto era cubierto por los propios
trabajadores y por los empresarios. Esta capacidad de trans-
ferencia y de redistribucién, se rompié brutalmente con las
reformas aplicadas por Ernesto Zedillo.

Ubiquemos brevemente el desarrollo de las caracteris-
ticas basicas de la seguridad social para explicar lo que venia
ocurriendo:
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Cuabro 9
PRINCIPALES INDICADORES DE SEGURIDAD SOCIAL

1950-1993
1950 1960 1970 1980 1990 1993

Poblacion total® 25791 34923 48225 66847 81249 85715
Poblacién

econdmicamente activa

remunerada® 8272 11332 12955 20 282 22536 23143
Asegurados® 398 1360 3911 8141 10775 11338
Derechohabientes® 1111 4017 12196 30733 38575 36738
Asegurados/

poblacién total 1.5% 3.9% 8.1% 12.2% 13.3% 13.2%
Derechohabientes/

poblacion total 4.3% 11.5% 25.3% 45.9% 47.5% 42.9%
Jubilaciones 'y

pensiones? 65 238 555 1378 1602
Gasto social publico/

pibe 8.0% 6.5% 9.5%
Gasto seguridad

social/pib® 2.0% 3.0% 3.2% 2.6% 3.4%
Déficit-superavit en

seguridad socialf -0.4% 04 0.3 0.2

Fuente: Elaboracién propia con base en: a) Para los afios 1950, 1960 y 1970, Nacional Financiera, La
economia mexicana en cifras. Nafinsa, México, 1988, p. 30; para 1980 y 1990, INEGI, El ingreso y el gasto
publico en México, México, 1994, p. 14, 1993, calculado en miles de habitantes; b) Para los afos 1950,
1960y 1970, Nacional Financiera (1988), p. 30; para 1980, 1990 y 1993, Carlos Salinas de Gortari, Sexto
Informe de Gobierno 1994 (en miles); ¢) Para los afios 1960 y 1970, Carmelo Mesa-Lago, Social Secu-
rity in Latin America. Pressure Groups, Stratification and Inequality, Pittsburg, University of Pittsburg
Press, 1978, p. 232; para 1980, 1990 y 1993, Memorias estadisticas del IMSS, varios afios; Anuario esta-
distico del ISSSTE, varios afos; INEGI (1994), cuadro 5.23 (en miles); d) Carlos Salinas de Gortari, Sexto
Informe de Gobierno 1994 (en miles); €) INEGI (1985, 1987, 1994), El Ingreso y el gasto publico en México;
f) Organizacién Internacional del Trabajo (1988 y 1991).
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1. La seguridad social, arranca en 1943, con vigencia en
toda la Republica, pero obligatoria, solo en los lugares
donde realmente se podian prestar los servicios.

2. Hasta el afo de 1982, es la etapa de gran prosperidad

de la sequridad social, debido a que se contribuia para
pagar enfermedades y pensiones, pero dada la juven-
tud, del sistema y la ausencia de pensionados, los ex-
cedentes eran muy altos y la misma ley pretendia que
esos excedentes se invirtieran en la creacién de la pro-
pia infraestructura de la seguridad social.
Sin embargo, es a partir de ese afo que se comete
ininterrumpidamente una omisién que causa el hun-
dimiento del sistema, al no cuidar que ese dinero que
constituia la reserva técnica de los seguros diferidos, la
reserva técnica de las jubilaciones, se le estableciera el
rendimiento necesario o adecuado.

3. Hasta el aiio de 1970, habia grupos que vivieron con la
ficcion de que nadie en el pais ganaba mas de 90 pesos
diarios, esto era una ilusidn, ya que casi todos contri-
buian con los 90 pesos, con lo que se rompid con dos
principios basicos de la seguridad social, que eran la
solidaridad y la capacidad de distribuidores.

4. A partir de 1982, ha caido el valor real de los salarios, lo
que determina que la cantidad de dinero en términos
reales, que se entrega a la seguridad social, es la cuarta
parte de la que se entregaba antes de 1982. Esto quiere
decir que si las contribuciones estan vinculadas al sa-
lario, la caida del valor real de las contribuciones, es la
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cuarta parte de lo que se venia entregando. Esta insufi-
ciencia de dinero se empez06 a percibir desde ese afo y
se agudizo, porque el Estado fue incapaz de generar el
numero de empleos necesarios para el desarrollo, para
la estabilidad y para el bienestar colectivo.

Por ello, la seguridad social, desde 1982, ha sido victima
de dos agresiones macroeconémicas: la primera, la caida del
valor real de los salarios a niveles inimaginables; la segunda,
la ausencia absoluta de crecimiento, que determiné toda esa
incapacidad de redistribucion desde ese aio. Con esa reali-
dad se transito varios afos, porque habia suficientes colcho-
nes creados y porque el pais estaba parado.

Para el aflo 1995, punto de partida de la reforma zedillis-
ta, se hace un diagnéstico que tiene tres grandes ingredien-
tes, uno de ellos, que se revela con mayor claridad, era que la
cantidad de dinero que recibia el IMSS, para cumplir con su
tarea de atender las enfermedades generales y maternidad
era insuficiente, o sea, que habia que aumentar las contribu-
ciones en 25% para poder dar servicios oportunos; y en este
calculo puesto en el Diagndstico de 1995, elaborado a peticién
del ex presidente Zedillo, se destaca que ya los servicios eran
precarios y que no alcanzaba para atenderlos [Garcia, 2002].

Un segundo elemento, que se identifica en ese diagnos-
tico, es que el sistema de pensiones vigente no era viable, que
habia que transformarlo. Se estaba enfrentando a la crisis fi-
nanciera, siguiendo exactamente la misma metodologia que
se siguio en el IMSS, acreditando que si le transferian los recur-
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sos del SAR, se consideraba que habia una recuperacion del
salario de 2% y si habia un minimo de crecimiento, el sistema
de reparto para el pago de las pensiones seria suficiente. Y
entonces cuando se reforma la Ley, en la exposicion de moti-
vos, se dice que la base de la reforma es restituir la capacidad
de pago y el ingreso real para la institucion. Esto significaba,
que al no recibir el IMSS recursos suficientes se rechazaban
pacientes, por lo tanto, no hay capacidad de atencién, ni me-
dicamentos suficientes.

Lo que se debe buscar es, que se le asignen mayores
recursos a la salud y a la seguridad social, que no se apliquen
modelos cuya Unica respuesta serd la privatizacion, que favo-
recera solamente a los grupos privilegiados, porque los otros
no son demandados, no son necesitados, ni solicitados por el
mercado. En la Primera Conferencia Interamericana de Segu-
ridad Social, celebrada en Santiago de Chile, en septiembre
de 1942, se acordd que: los sistemas de prestaciones en los re-
gimenes de seguridad social se deben ajustar a la evolucién de
los principios de la seguridad social y al desarrollo econémico y
demogrdfico de los paises.'®

En la Asamblea General de las Naciones Unidas, ce-
lebrada el 10 de diciembre de 1948, se adopté la Declara-
cion Universal de los Derechos Humanos, cuyo articulo 22,
recomienda: “Toda persona, como miembro de la sociedad,
tiene derecho a la seguridad social, y obtener, mediante el
esfuerzo nacional y la cooperaciéon internacional, habida

18. Conferencia Interamericana de Seguridad Social, http://www.ciss.
org.mx.
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cuenta de la organizacién y los recursos de cada estado, la
satisfaccion de los derechos econémicos, sociales y cultura-
les, indispensables a su dignidad y al libre desarrollo de su
personalidad”.

En el mismo documento encontramos, en su articulo
25, la siguiente recomendacién: “Toda persona tiene derecho
a un nivel de vida adecuado que le asegure, asi como a su
familia, la salud y el bienestar, y en especial la alimentacion,
el vestido, la vivienda, la asistencia médica y los servicios so-
ciales necesarios; tiene asimismo derecho a los seguros en
caso de desempleo, de enfermedad, invalidez, viudez y vejez
y otros casos de pérdida de sus medios de subsistencia por
circunstancias independientes de su voluntad"'®

Para la Organizacién Internacional del Trabajo (OIT),
la seguridad social constituye un sistema de conjunto, que
comprende una serie de medidas oficiales, cuya finalidad es
proteger a la poblacién, o a gran parte de ésta, contra con-
secuencias de los diversos riesgos sociales como la enferme-
dad, el desempleo, los accidentes de trabajo y las enfermeda-
des profesionales, las cargas de familia, la vejez, la invalidez y
el fallecimiento del sostén de la familia.

En la Vil Conferencia de Estados Americanos, de 1966,
se dijo que: “La seguridad social debera ser un instrumento
de auténtica politica social para garantizar un equilibrado

19. Resolucion de la asamblea general, 217 A (iii) 10 de diciembre de
1948, disponible en: http://www. un.org/spanish/news/focus.asp?ID=3abou-
tun/hrihts.htm.

20. Organizacion Internacional del Trabajo, http://www.oit.org/public.
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desarrollo social y econémico y una distribucién equitativa
de la renta nacional. Tiene funcién politica y econémica. Re-
valoriza los recursos humanos y el trabajo del individuo que
es la mayor riqueza de las naciones”.

En 1968, el doctor Ignacio Morones Prieto, afirmé que:
“el mejor medio para asegurar la pazy promover un progreso
equilibrado era el establecimiento de sistemas supranacio-
nales de seguridad social, en beneficio de paises productores
de materias primas” [Morones, 1970]

José Maria Morelos, expresé en “Sentimientos de la Na-
cion’, en 1813, que: “la ley humana debe moderar la opulen-
ciay remediar la miseria aumentando el jornal del pobre para
liberarlo de la miseria” [Morelos, 1977].

Simo6n Bolivar, emplea por primera vez el término de
seguridad social en el Congreso de Angostura, de 1819, al
sefalar: “El sistema de gobierno mas perfecto es aquel que
proporciona una mayor suma de seguridad social y mas esta-
bilidad politica” [Bolivar, 1975].

Ahora bien, en nuestro pais, el IMSS es un logro de los
trabajadores mediante largos afos de lucha y de ninguna
manera debe considerarse como una dadiva o una concesion
del gobierno, el cual puede dar, que a veces no da nada, y
puede quitar, que en el caso de la seguridad social, bien que
se cumple esta regla.

En México, en 1943 se decreta la Ley del Seguro Social,
para dar origen al IMSS, que inici6 sus funciones en 1944. De-
bemos recordar que este decreto es producto de la Revolu-
ciéon mexicana de 1910, que culmina con la aprobacién de
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la Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos de
1917, particularmente en el articulo 123, fraccion XXIX, como
se dijo al inicio de este apartado. Sin embargo, en el presente
histérico de nuestro pais, nos encontramos ante una reali-
dad, el desmantelamiento de la seguridad social obedecien-
do a los lineamientos del neoliberalismo impuesto por el BID
y el FML.

Visto lo anterior, y con el pretexto de salvar al IMSS de
su quiebra absoluta, se origind la reforma de la Ley IMSS, en
1995, que entré en vigor el 1 de julio de 1997. Esta reforma,
no solo marco el fin de la seguridad social, sino también, y de
manera muy importante, el mayor despojo a la clase trabaja-
dora, que se haya hecho por parte del gobierno de México a
través de nuestra historia. Y también marca el triunfo de las
aseguradoras, que en forma voraz y permanente, desde que
se originé el IMSS, han orquestado una campana de despres-
tigio en su contra para aduefarse de las prestaciones mas
importantes del mismo, mediante contratos desventajosos,
para los asegurados de las mismas.

Debemos agregar que, de manera simulténea, se inicié
una campana de desprestigio a la imagen del IMSS y del ISSS-
TE por parte de los medios de comunicacién, que recalcaron
de manera tendenciosa las fallas que cualquier institucion
de salud, fuese publica o privada, tienen en su ejercicio; pero
pocas veces mencionan los aciertos que en atencion médica
tienen los asegurados en su haber, tanto en uno como en el
otro.
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3.3.2. Primeros cambios en materia de seguridad social
de 1982 a 1994

Durante los sexenios de Miguel de la Madrid y de Carlos Salinas,
se consolidé la politica neoliberal en el campo de la seguridad
social, en esos 12 afos varios programas del IMSS, del ISSSTE, de
la SSA, del DIF, y de otros relacionados con la seguridad y bien-
estar social, sufrieron un notable deterioro presupuestal que
redujo sus alcances y posibilidades. El gobierno de Salinas de
Gortari abandoné los programas sociales de fondo, a cambio,
introdujo el Pronasol, al que numerosos analistas le atribuye-
ron ciertos fines de propaganda electoral. Una vez agotados
los recursos de la venta de las paraestatales, el Pronasol redujo
también sus posibilidades presupuestales.

La carencia de un proyecto global de fondo en el 4rea
social, las dificultades econdmicas y la devaluacion de la mo-
neda, condujeron al pais a una grave crisis econdémica y so-
cial, lo que empujé a la extrema miseria a mas de 23 millones
de mexicanos, dejé en el desempleo a mas de 8 millones de
trabajadores y redujo el salario y el poder adquisitivo, cas-
tigando con la desnutricién clinica a mas de 35% de la po-
blacién infantil y lesionando sustancialmente los servicios
médico-sanitarios.

Las cifras oficiales sefialan que, en 1994, solamente 40%
de la poblacion estaba cubierta por el sistema de seguridad
social [Consejo Nacional de Poblacién, 1995].De este porcen-
taje, 83.3% correspondia a trabajadores urbanos [Consejo
Nacional de Poblacién, 1995], 16.7% a rurales [Consejo Nacio-
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nal de Poblacién, 1995] y 2% era cubierto por companias de
seguros de salud privadas [Consejo Nacional de Poblacién,
1995]. Durante el periodo 1992-1996, no solo dejé de crecer
la cobertura de seguridad social, sino que descendié. Segun
datos del propio IMSS, la cifra de asegurados disminuyé 1.1%
entre 1991y 1994y cay6 en casi 10% en 1995 [Laurell, 1996].

En 1991, con la modificacion de la Ley del IMSS, se inici6
una profunda restructuracién de la seguridad social, trasla-
dando parte de la administracién de los fondos de pensiones
del dominio estatal al privado, por medio del establecimien-
to del SAR. Este desgajé los fondos de pensiones administra-
dos por el Estado en fondos de capitalizacién individuales y
de administracién privada, iniciando el ajuste de la seguri-
dad social a la l6gica neoliberal que privilegia al gran capital.
Como parte de ese ajuste, en 1992 se modifican también la
Ley ISSSTE, la Ley del Fondo de Vivienda del mismo ISSSTE (Fo-
vissste) y la Ley del Instituto del Fondo Nacional de Vivienda
para los Trabajadores (Infonavit) [Rangel, 1995].

El gobierno avanzé en la limitacion de sus apoyos al sis-
tema de seguridad social. En el caso del IMSS, se incremen-
taron las contribuciones al sistema por parte de patrones y
trabajadores, las cuales pasaron de 83.9% en los aflos ochen-
ta a 90.9% en los noventa, mientras que las del gobierno, en
ese mismo lapso, descendieron de 11 a 5% [Moreno, 1995].
En diciembre de 1995, en tan solo tres semanas de discusion
parlamentaria, se impuso la nueva Ley IMSS, con la que desa-
parecieron el SIVCMy el SAR, y fueron sustituidos por dos nue-
vos seguros: el Seguro de Retiro, Cesantia en Edad Avanzada
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y Vejez (SRCV) y el de Invalidez y Vida (SIV). Los cambios mds
profundos se dieron en el SRCV, aunque tampoco el SIV se sal-
vo del proceso privatizador [Laurell, 1996].

Las causas de la descapitalizacion del IMSS y del ISSSTE
son resultado del modelo econémico impuesto a nuestro
pais desde 1982: la primera, es la sistemdtica caida del salario
—40 a 60%—, lo que ha implicado una pérdida equivalente
en los ingresos del sistema de seguridad social, porque sus
fondos provienen de un porcentaje fijo descontado a los
salarios. Por esta causa el IMSS perdié ingresos por 217 000
millones de pesos en el periodo de 1983 a 1994, monto equi-
valente a 5.4 veces su presupuesto total de 1994. Si para ese
ano se hubiera contado con el mismo nivel salarial de 1982,
el sistema hubiera gozado de perfecta salud financiera. La
segunda causa del desfinanciamiento, fue el estancamiento
y disminucién en el nimero de asegurados activos [Laurell,
1996]. La tercera, tiene que ver con la disminucién del gasto
social destinado a seguridad social.?'

El destino del ISSSTE

Para legisladores, trabajadores y sus mas de 10 millones de
derechohabientes el futuro del Instituto seria la privatiza-
cion. En el 2001, su déficit ascendié a 11 000 millones de pe-
sos. Al duplicarse el nimero de pensionados y jubilados —de
185000 pasaron a 392 000— mientras que quienes lo soste-
nian, los trabajadores en activo, apenas aumentaron 16%. Se-

21. Los tres recortes presupuestales de 1998 afectaron el gasto social.
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gun informacién oficial, 338 000 empleados cumplieron los
requisitos para retirarse, lo que fue una gran presion para las
finanzas de por si quebrantadas, que desde 1990 presenta-
ban un creciente déficit anual, y que para el 2002 ascendia a
113 por ciento.

El ISSSTE previdé que en los siguientes anos, habria un
agravamiento de su situacién financiera. Estimaba que en el
2005 contaria con 551487 trabajadores en retiro y que para
el 2010, con 791 731. En consecuencia, el déficit pasaria de
11000 millones en el 2001, a 17 147.1 millones en el 2005, y
a 27139 millones de pesos en el 2010. Incluso, esperaba que
el ritmo de pensiones y jubilaciones creciera a una tasa pro-
medio anual de 7.5% en ese periodo [Revistas Trabajadores
en Linea, 2002].

Sin embargo, la crisis financiera del ISSSTE tiene el mis-
mo origen que la del IMSS, es decir, es producto en términos
generales de la constante precarizacién del trabajo, de la re-
duccidn de la plantilla de personal en activo y de la sostenida
reduccién del gasto social, ademas del efecto de la inflacién
en los costos de insumos: material de construcciéon, medica-
mentos, material de curacién y equipo médico.

Asi, el presupuesto del ISSSTE para el 2001, fue de 45300
millones de pesos y, para el 2002, apenas alcanzé 45 161 mi-
llones de pesos, condiciones que derivaron en una disminu-
cion de 15% de medicamentos, de 48% en la inversion fisica,
de 71% en la inversion financiera que considera los créditos
para vivienda, de 19% en mantenimiento y conservacién de
equipo médico. Las cosas estaban tan graves, que no se tenia
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previsto el dinero necesario para el mantenimiento de las ins-
talaciones.

El gobierno federal, lejos de plantear una estrategia de
atencién a las causas de la descapitalizacién del Instituto,
propuso como Unica alternativa aumentar cinco veces las
cuotas de los trabajadores, que pasarian de 8 a 42% de sus
sueldos. Segun el presidente Vicente Fox, de esa manera se-
ria posible cubrir el pasivo correspondiente a las pensiones
actuales y futuras, aunque insiste que esta medida no serd
suficiente para cubrir los costos crecientes de la atencion mé-
dica, producto del aumento de las enfermedades propias del
envejecimiento de la poblacién: las crénico-degenerativas,
que son las mas costosas y de larga duracion.

Bajo los mismos argumentos que reformaron la Ley del
IMSS, ahora pretenden reproducir el mismo esquema en el
ISSSTE.

3.3.3. Las cifras en la seguridad social

En el cuadro 10, tenemos el gasto ejercido en aportaciones
en seguridad social en pesos corrientes, y pesos constantes
de 2004, asi como, la variacion porcentual y el porcentaje del
PIB para el periodo 1982-2004.

Cabe aclarar que en este gasto se encuentra el de jubi-
laciones y pensiones.

En la gréafica 15, como en todas las que hemos presenta-
do a precios corrientes, muestra una tendencia en términos
generales, ascendente, esto es totalmente logico porque fue
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Curbro 10
GASTO EJERCIDO EN APORTACIONES EN SEGURIDAD SOCIAL, 1982-2004
(MILLONES DE PESOS)

Variacién
Pesos porcentual Porcen-
Pesos constantes real taje del

Afos corrientes de 2004 (porcentajes) PIB

1982 35.20 14 571.70 - 0.35
1983 38.80 8610.60 -40.90 0.21
1984 78.30 10 894.00 26.50 0.26
1985 138.50 12139.90 11.50 0.28
1986 238.20 12328.70 1.60 0.29
1987 833.50 17 765.10 4410 041
1988 1849.20 19662.90 10.70 0.44
1989 2583.80 21 666.00 10.20 0.47
1990 3672.50 24 021.80 10.90 0.50
1991 4951.20 26 238.20 9.20 0.52
1992 6712.80 30975.50 18.10 0.60
1993 7 553.90 31792.10 2.60 0.60
1994 9019.80 34 996.90 10.10 0.64
1995 11255.40 31674.50 -9.50 0.61
1996 17 019.30 36 633.00 15.70 0.67
1997 30 647.00 56 051.60 53.00 0.97
1998 51223.10 81192.50 44,90 1.33
1999 67 516.20 99 886.80 14.40 1.47
2000 86 116.00 105 652.60 13.70 1.57
2001 88 947.90 103 059.20 -2.50 1.53
2002 102 331.10 110 882.20 7.60 1.66
2003 117 540.60 119 600.20 7.90 1.74
2004 127 265.20 127 265.20 6.40 1.73

Fuente: Centro de Estudios de las Finanzas Publicas de la Cdmara de Diputados. “Evolucién
del gasto publico por ramos 1980-2004", septiembre de 2004, México.
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construida con cifras no deflactadas. Sin embargo, la grafica
16 nos mostrara la tendencia real.

Contrario a lo que se esperaba, el crecimiento real del
gasto en seguridad social, también muestra una tendencia
ascendente en términos generales. La principal explicacion
de esta tendencia es que, en estos gastos estan implicitos los
de jubilaciones, lo cual significa que, en efecto, su niumero
estd creciendo aceleradamente, mientras que el empleo for-
mal crece muy lentamente.

Esto significa que un nimero menor de trabajadores en
activo esta pagando las jubilaciones de una cantidad mayor
de trabajadores retirados. Esta tendencia fue utilizada por
el Estado para poner en marcha la propuesta del BM, en el
sentido de privatizar el sistema de jubilaciones, primero por
medio del SARy después con las Afore.

En la grafica 17 podemos observar, una vez mas, que el
gasto en seguridad social, tampoco ha estado exento de las
contingencias y los desajustes de las variables macroeconé-
micas aplicando recortes al gasto social (aqui se incluyen los
gastos en educacién, salud y seguridad social).

Vemos nuevamente reflejada la crisis de la deuda exter-
nade 1982y el “error de diciembre de 1994" porque justamen-
te en 1983 y 1995 es donde se registran variaciones negati-
vas. La Unica excepcién es que aqui no se refleja la crisis de la
Bolsa de Valores. La interpretacion que hacemos es que el Es-
tado esta obligado por ley a jubilar y a pagar a aquellos traba-
jadores que reclaman este derecho. Aunque las reformas a la
Ley del IMSS de 1997 pusieron las bases para el fondo de retiro
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capitalizable, aun esta pendiente la discusién de las reformas
a las jubilaciones, motivo por el cual los trabajadores en edad
de retirarse los siguen haciendo de manera tradicional.

Sostenemos que el cuadro 5 refleja el gran interés del
Estado por el rubro referido. A diferencia de los dos anterio-
res (educacién y salud).

En la grafica 18 si vemos un incremento progresivo y
significativo del porcentaje del PIB, que el gobierno destina a
este rubro. Sin embargo, este caso no significa que el gobier-
no haya incrementado su interés en aumentar éste.

Nuestra interpretacion es que, en efecto, cada dia au-
menta mas el nimero de jubilados que debe atender el Es-
tado. Reiteramos que, cada vez una cantidad menor de tra-
bajadores activos tienen que pagar las jubilaciones de los
trabajadores retirados. En esta grafica, podemos ver que
todos los estudios hechos sobre los cambios en la pirdmide
poblacional apuntan en la direccién correcta. Pero ello no
justifica que el mejor camino para solucionar este problema
sean los fondos de retiro capitalizable via Afore. La solucion,
consideramos, radica en que mediante un cambio en la PE, el
Estado, pueda crear los empleos que demandan los jévenes
mexicanos afo con ano. Es posible, que con la creacién de los
empleos formales necesarios, se pueda mantener el sistema
tradicional de jubilaciones.

En el cuadro 11 mostramos las tasas de crecimiento de
un ano a otro del gasto ejercido en seguridad social a precios
corrientes y constantes de 2004, ademas de las tasas de cre-
cimiento del porcentaje del PIB para el periodo 1983-2004.
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Estas cifras, en precios corrientes, nos sirven para mos-
trar cdmo las irregularidades del comportamiento en la eco-
nomia influyen en las decisiones que toma el gobierno en PS;
asimismo, muestran la correlacion entre PE y PS.

Por ejemplo, el espectacular crecimiento de 1986-1987,
se puede atribuir a las tasas de inflacién de 100%, que tuvo la
economia. La década de los noventa muestra el control de la
inflacion que se logré mediante los pactos econémicos.

En la grafica 20, que es mas irregular que la anterior, se
refleja el gasto real ejercido por el Estado en seguridad social.
Pero, al igual que en las gréficas sobre educacion y salud, una
vez mas, vemos reflejados los fendmenos sobresalientes de
la economia mexicana en los ultimos 20 anos: la crisis de la
deuda de 1982, las tasas de inflacién de 100% en 1985-1987.
En otras palabras, la irregularidad del comportamiento de la
grafica, son un reflejo de la irregularidad del comportamien-
to de la economia en su conjunto.

Pero recordemos, que aqui el gobierno estd obligado a
cumplir con el derecho que tienen los trabajadores ampara-
dos en la Ley del IMSS y del ISSSTE; por ello, la urgencia que
tiene el Estado de discutir con la Federacion de Sindicatos
de Trabajadores al Servicio del Estado (FSTSE), la reforma a las
jubilaciones y pensiones, debido a que se quiere deshacer de
esta responsabilidad.

Finalmente, si observamos con atencién la estructura 'y
el comportamiento de la grafica 21 es semejante a la anterior.

La explicacién seria la misma, sin olvidar que el porcen-
taje del PIB destinado a este rubro ha crecido. Pero, en lugar
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Cuabro 11
TASAS DE CRECIMIENTO DEL GASTO EJERCIDO EN APORTACIONES
EN SEGURIDAD SOCIAL 1983-2004
(MILLONES DE PESOS)

Tasa de Tasa de creci- Tasa de
crecimiento miento a precios crecimiento
precios constantes de del porcenta-
Afos corrientes 2004 je del PIB
1983 10.23 -40.91 -40.00
1984 101.80 26.52 23.81
1985 76.88 11.44 7.69
1986 71.99 1.56 3.57
1987 249.92 44.10 41.38
1988 121.86 10.68 7.32
1989 39.73 10.19 6.82
1990 42.14 10.87 6.38
1991 34.82 9.23 4.00
1992 35.58 18.05 15.38
1993 1253 2.64 0.00
1994 1941 10.08 6.67
1995 24.79 -9.49 -4.69
1996 51.21 15.65 9.84
1997 80.07 53.01 44.78
1998 67.14 44.85 37.11
1999 31.81 23.02 10.53
2000 27.55 5.77 6.80
2001 3.29 -2.45 -2.55
2002 15.05 7.59 8.50
2003 14.86 7.86 4.82
2004 8.27 6.41 -0.57

Fuente: Elaboracion propia con base en: “Evolucion del gasto publico por ramos 1980-
2004", Centro de Estudios de las Finanzas Publicas de la Cdmara de Diputados, septiembre
de 2004, México.
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de interpretarlo como un mayor interés del Estado, creemos
que a este le pesa el gasto, de alli la urgencia por modificar
la Ley del ISSSTE (la del IMSS ya estd) y, por tanto, modificar el
sistema de jubilaciones y pensiones con el fin de consolidar
el sistema de fondos de retiro capitalizables, con lo cual el
gobierno deja este derecho constitucional en manos de la
iniciativa privada.

Como hemos podido observar, al igual que las reformas
al sistema educativo y al sistema de salud, las reformas a la
seguridad social en México no han estado exentas del espi-
ritu de la teoria neocldsica impulsada por el BM. Basta decir
gue esta en transicion un sistema de reparto por uno de ca-
pitalizacién individual, acompafiada de argumentos de tipo
economicista y no un interés genuino de proporcionar una
pensién digna a los trabajadores que se retiran. De hecho se
argumenta que el sistema de capitalizacién individual tendra
efectos positivos en la generacion de ahorro interno y asi se
reducira la dependencia de la economia del ahorro externo y
ademads impulsara el crecimiento econémico.

Ante una falta total de democracia, en octubre de 1995,
el Consejo Coordinador Empresarial y el Congreso del Tra-
bajo, presentaron una propuesta conjunta (que al parecer
habia sido condensada desde el gobierno), para reformar la
Ley del IMSS. Esta fue aprobada en diciembre de ese mismo
ano y entrd en vigor el 1 de enero de 1997, sin embargo la
precipitacién con la que aprobaron el cambio en el sistema
de pensiones no permitié que se llevara a cabo una discusion
mas amplia sobre las consecuencias de la reforma y sobre el
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comportamiento del nuevo sistema de pensiones, frente a
distintos escenarios demograficos y macroeconémicos.

En su momento se dijo que la reforma a la seguridad
social ofrecia una importante oportunidad para fortalecer
el ahorro interno y los mercados financieros nacionales. Sin
embargo, el asunto es mucho mas complicado de lo que
parece, ya que actualmente no se ha demostrado que haya
una relacion de causalidad, entre la adopcion de un sistema
de pensiones de capitalizacién individual, el incremento del
ahorro interno y el crecimiento del PIB. Ni siquiera estd clara
la relacidn entre el sistema de capitalizacion individual y el
incremento en el nivel del ahorro agregado de la economia.
La dindmica econdmica es muy compleja, y tiene que ver con
la propensién y capacidad de ahorro de la poblacién, espe-
cialmente los afiliados al nuevo sistema, con la tasa del creci-
miento del PIB y del interés real, y con las condiciones del mer-
cado laboral. Es mds, hasta ahora la experiencia internacional
dista mucho de ser concluyente.

En resumen, las propuestas macroeconémicas del BM,
basadas en la teoria neoclasica, que proporcionaron la refor-
ma a la seguridad social en México, distan mucho de obtener
los resultados que ellos mismos anunciaban como futuros
éxitos. Una vez mas nos enfrentamos al problema que trata
de que los derechos universales, humanos y constituciona-
les sean metidos a la légica del “libre juego de las fuerzas del
mercado”y de la“ley de la oferta y la demanda”.
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3.4. LAs REFORMAS EN PENSIONES Y JUBILACIONES

La seguridad social en México se compone de varios rubros:
servicios de salud; el Seguro de Invalidez, Vejez, Cesantia por
Edad Avanzada y Muerte (SIVCM), seguros de maternidad y
jubilaciones y pensiones (la jubilacién es el retiro y la pen-
sidn el pago). No obstante, las jubilaciones y pensiones son
tratados aparte, porque es uno de los aspectos que mas han
avanzado y mas polémica han causado entre los distintos ac-
tores de la politica en México: el gobierno, partidos politicos
y trabajadores.

La crisis econédmica de México, las crisis financieras del
IMSS y del ISSSTE y la alta desproporcién entre la cantidad de
trabajadores retirados y los que estan en activo, son los prin-
cipales factores que propiciaron que el gobierno mexicano
impulsara reformas al régimen tradicional del Sistema de Ju-
bilaciones y Pensiones. El antiguo régimen (sustentado en la
Ley de Seguridad Social), oper6 desde 1945 hasta 1997; para
los trabajadores del sector privado era administrado por el
IMSS, y para los del sector publico por el ISSSTE. Bdsicamente,
se trataba de un programa de reparto bajo un esquema tri-
partita donde el empresario aportaba 75%, el trabajador 25%
restante y el gobierno contribuia con 5% adicional.

Al igual que las reformas mencionadas en los apartados
anteriores, el sentido en que esta siendo reformado el Sistema
de Pensiones y Jubilaciones mexicano responde a las propues-
tas hechas por el BM. Con las reformas a la Ley del IMSS en 1997,
el Sistema de Jubilaciones y Pensiones de 1945 comenzo a ser

161



administrado por instituciones financieras privadas (Afore) y
hoy se basa en cuentas de ahorro individuales. Este nuevo sis-
tema es obligatorio para los trabajadores que han ingresado
a laborar en el sector privado a partir del primero de julio de
1997. Cabe recordar que la reforma a la Ley del ISSSTE ya est4
elaborada y solo falta que sea aprobada por el Congreso; la
reforma al Sistema de Jubilaciones y Pensiones, de los trabaja-
dores del sector publico, seria en el mismo sentido que las de
los trabajadores del sector privado. Sabemos que, con ligeros
matices, pasaria lo mismo con los trabajadores afiliados al ISS-
FAM y los trabajadores de Pemex, CFE y LyFC.

Al igual que en los apartados anteriores, aqui presenta-
mos cifras y gréficas para ver el comportamiento del gasto del
gobierno en este rubro. Nuevamente vemos un incremento
del gasto real; la razén de esto es que la tasa de crecimiento
de los trabajadores que se retiran esta creciendo mas acele-
radamente que la tasa de trabajadores que se incorporan a
la economia formal. Esto ultimo se debe, entre otras cosas,
a que la expectativa de vida de los mexicanos ha subido 28
anos desde que se aprobd la Ley de Seguridad Social, es de-
cir, de 48 anos de edad en 1945, pas6 a 76 afos en 2004.

3.4.1. Las cifras en pensiones y jubilaciones
Estimamos necesario mostrar un ejemplo de lo que esta su-
cediendo con el pago de jubilaciones en el IMSS, los datos

gue mostramos a continuaciéon abarcan el periodo 1980-
2004, y consideramos que la siguiente informacién es una
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muestra representativa de la evolucidn de los gastos del Es-
tado en este rubro.

Hay que aclarar que los trabajadores mexicanos se ju-
bilan por dos vias: el ISSSTE (los del sector publico), y el IMSS
(los del sector privado), y aun cuando solo consideramos los
datos del IMSS, sabemos que en el ISSSTE sucede algo similar.

Como ya sefalamos, los gastos en jubilaciones y pen-
siones, estan implicitos en los gastos a la seguridad social.
Sin embargo, en el cuadro 13 realizamos un ejercicio para
hacer mas explicito el rubro de los jubilados, sobre todo por-
que las modificaciones a la Ley del IMSS, sobre el Sistema de
Jubilaciones y Pensiones, fueron aprobadas por el Congreso
el 4 de agosto de 2004, entrando en vigor el dia 12 del mis-
mo mes.

Al igual que las gréficas presentadas en educacion, sa-
lud y seguridad social, la grafica 22 muestra una tendencia
creciente, porque son cifras que no han sido deflactadas.

No es de extrafar que la grafica 23 nos muestre un com-
portamiento semejante a la grafica 16, sobre gastos en segu-
ridad social.

De tal suerte que el analisis que se hizo para dicha gra-
fica se puede aplicar para ésta. No hay que olvidar, que este
gasto ya esta implicito en los de seguridad social.

En la grafica 24, con excepcién del espectacular creci-
miento observado en el periodo 1990-1991, el resto es seme-
jante a la equivalente en gasto en seguridad social (grafical7).

También, el andlisis hecho para aquella grafica, es vélido
para ésta.
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Cuabro 12
DATOS ORIGINALES DEL PAGO DE JUBILACIONES DEL IMSS

1980-2004
Indice de
PIB a precios precios al Vejezy Monto Monto

corrientes consumidor. cesantia promedio promedio

(millones Base (casos de mensual anual

de pesos) 2005=100 jubilaciones) (pesos) (pesos)
Anos (1) (2) (3)r1 (3) 11 (4)
1980 4718.00 0.1 131 269.00 2.82 33.84
1981 6467.00 0.13 141787.00 290 34.80
1982 10412.00 0.22 160 951.00 4.20 50.40
1983 18754.70 0.42 177 859.00 6.19 74.28
1984 30919.10 0.67 193 518.00 9.01 108.12
1985 50152.00 1.06 209 918.00 15.60 187.20
1986 82317.70 1.80 229 632.00 28.40 340.80
1987 2043 340.60 4.38 248 036.00 68.48 821.76
1988 412821.20 8.79 264 963.00 90.13 1081.56
1989 544 977.70 11.15 288 111.00 206.89 2482.58
1990 734 801.80 14.29 312814.00 247.04 2964.48
1991 945 190.10 17.64 336 567.00 323.95 3887.40
1992 1123 936.50 20.26 364 736.00 351.18 4214.16
1993 1256 196.00 22.21 396 001.00 401.89 4822.68
1994 1423 364.20 24.10 434 798.00 547.45 6569.40
1995 1840430.80 33.22 453 051.00 699.27 8391.24
1996 2529 908.60 43.44 499 999.00 879.06 10 548.72
1997 3179120.40 51.12 564 630.00 939.12 11269.44
1998 3848218.30 58.99 611 668.00 1199.86 14398.32
1999 4599 448.80 67.97 655 397.00 142730 17 127.60
2000 5496 784.50 76.22 703 888.00 1620.25 19 443.00
2001 5813 433.80 80.70 765 949.00 1768.35 21220.20
2002 6261511.10 86.30 824 008.00 2263.00 27 156.00
2003 6754773.40 91.90 876 630.00 2521.00 30252.00
2004 7 350 400.00 96.15 935 943.00 2934.00 35208.00
2005 7 934 400.00 100.00
Fuente: (1) Instituto Nacional de Estadistica, Geografia e Informética. (2) Anexo estadistico del documento

“Evolucion del gasto publico por ramos 1980-2004", Centro de Estudios de las Finanzas Publicas de la Cdmara
de Diputados, septiembre de 2004, México. (3) Instituto Mexicano del Seguro Social, “Memoria estadistica
1981-2001 y 2004". (4) Elaboracion propia, a partir de multiplicar la columna del Monto Promedio Mensual
por 12, que son el nimero de meses de cada afio. [] Registro de la cantidad de jubilados solamente del IMsS.
[*] Monto mensual que se le pago a cada jubilado.
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Cuapbro 13
GASTO EJERCIDO EN PENSIONES DEL IMSS

1980-2004
Pesos cons-
tantes de 2005
Promedio anual con baseenel Variacion
en pesos indice de precios porcentual
corrientes al consumidor real Porcentaje
(millones de (millones de (porcentajes) del PIB

ARos pesos) (1) pesos) (2) (3) (4)
1980 4442 142.96 44 856 250.91 - 0.00717253
1981 4934 187.60 62 399 464.62 2.84 0.00538117
1982 8111930.40 60 051 666.00 44.83 0.00484057
1983 13211 366.52 49817 062.29 47.38 0.00396061
1984 20923 166.16 58651715.82 45.56 0.00349687
1985 39296 649.60 73 828 854.34 73.14 0.00373265
1986 78 258 585.60 113236 701.87 82.05 0.00414006
1987 203 826 063.36 65427 712.85 141.13 0.00040216
1988 286 573 382.28 81371855.11 31.62 0.00261992
1989 715258 606.38 83 168 685.80 129.55 0.00455556
1990 927 330 846.72 91558471.36 19.41 0.00403439
1991 1308 370 555.80 87 134 686.04 31.13 0.00411282
1992 1537055 861.76 94 263 874.76 8.41 0.00374946
1993 1909 786 102.68 128 607 023.02 14.44 0.00383911
1994 2856 361981.20 157 745 214.66 36.22 0.00461540
1995 3801659 673.24 158 770 302.57 27.73 0.00455939
1996 5274349451.28 146 479 371.71 25.71 0.00416961
1997 6363 063 907.20 172280 743.31 6.83 0.00354483
1998 8806991 597.76 190292 891.29 27.76 0.00374155
1999 11225377 657.20 201 349 041.99 18.96 0.00372384
2000 13 685 694 384.00 21324574875 13.52 0.00353716
2001 16 253 590 969.80 277 283 286.84 9.14 0.00365020
2002 22376761 248.00 307 297 923.06 27.97 0.00433697
2003 26 519810 760.00 358 571 067.94 11.40 0.00447861
2004 32952681 144.00 274235 538.01 16.38 0.00478994

Fuente: (1) Elaboracidn propia a partir de multiplicar la columna del monto promedio anual por el niime-
ro de casos de jubilacion. (2) Elaboracion propia a partir de multiplicar la columna del gasto promedio
anual por el indice de precios al consumidor base 2005=100. (3) Elaboracién propia, utilizando la colum-
na de gasto a pesos constantes de 2005 con base en el indice de precios al consumidor. (4) Elaboracion
propia con base en el gasto promedio anual en pesos corrientes y el PIB a precios corrientes.
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La gréfica 25, al igual que la de gastos en seguridad
social (gréfica18), nos muestra un crecimiento gradual y sos-
tenido del porcentaje del PIB, que el gobierno destiné a los
jubilados del IMSS (insistimos, esto es solo una muestra, si hu-
biéramos hecho lo mismo con los afiliados al ISSSTE, habria-
mos encontrado algo semejante).

De hecho, la gradfica también es semejante a la equi-
valente de gastos en seguridad social. El andlisis, aplicado a
aquella, también es valido para ésta.

En el cuadro 14, mostramos las tasas de crecimiento de
un ano a otro del gasto ejercido en jubilaciones del IMSS, a
precios corrientes y constantes de 2005, asi como las tasas
de crecimiento del porcentaje del PIB, para el periodo 1980-
2004.

Ahora bien, siguiendo la misma l6gica que usamos
en educacién, salud y seguridad social, veremos lo que nos
muestran las graficas para este cuadro. Si tomamos en cuen-
ta que estas gréficas se construyeron con el monto pagado
a los pensionados y con el indice de precios al consumidor
(IPC) para deflactar, es natural encontrar algunas diferencias,
con respecto a los gastos en seguridad social, para el periodo
1982-1992 (que son de altos indices de inflacién y el control
posterior de la misma).

Pero, en el periodo 1993-2001 ya nos encontramos con
un comportamiento semejante entre las dos graficas (19 y
26), lo cual demuestra claramente, que estan altamente co-
rrelacionadas. Una vez que hemos observado la relacion entre
los gastos en seguridad social y los de los jubilados del IMSS,
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Cuabro 14
TASAS DE CRECIMIENTO DEL GASTO EJERCIDO EN JUBILACIONES DEL IMSS

1981-2004
Tasa de
crecimiento
con base Tasa de
Tasa en el indice de precios crecimiento
de crecimiento al consumidor del
(precios (precios constantes porcentaje

Ahos corrientes) de 2005) del PIB
1981 11.08 2.84 -24.98
1982 64.40 44,83 -10.05
1983 62.86 47.38 -18.18
1984 58.37 4556 -11.71
1985 87.81 73.14 6.74
1986 99.15 82.05 10.91
1987 160.45 141.13 -90.29
1988 40.60 31.62 551.45
1989 149.59 129.55 73.88
1990 29.65 19.41 -11.44
1991 41.09 31.13 1.94
1992 17.48 8.41 -8.83
1993 24.25 14.44 2.39
1994 49.56 36.22 20.22
1995 33.09 27.73 -1.21
1996 38.74 25.71 -8.55
1997 20.64 6.83 -14.98
1998 38.41 27.76 5.55
1999 27.46 18.96 -0.47
2000 21.92 13.52 -5.01
2001 18.76 9.14 3.20
2002 37.67 27.97 18.81
2003 18.51 11.40 3.27
2004 24.26 16.38 6.95

Fuente: Elaboracién propia con base en los datos del cuadro 13, gasto ejercido en pen-
siones del IMSS.
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podriamos decir que el analisis que se hizo para la primera
también es valido para la segunda (veamos la grafica 27).

Como podemos observar, la Unica diferencia importan-
te es el crecimiento espectacular que se registra en 1986-
1987y 1988-1989, es que, tanto el niumero de jubilados como
el monto pagado, efectivamente dieron ese salto.

Para finalizar este ejercicio, observemos lo que nos
muestra la grafica 28.

Esta grafica no se asemeja a la anterior en su compor-
tamiento y estructura, la diferencia fundamental es que el
crecimiento mas importante se da entre 1987 y 1989. El ana-
lisis seria el mismo que se hizo para la gréfica 27, y el que se
hizo para la gréfica del gasto en seguridad social (grafica 21).

Como hemos visto, las jubilaciones y pensiones son el
principal elemento de la seguridad social ademas de estar
estrechamente ligadas a las reformas a la salud. Por ende,
tampoco estan desvinculadas del analisis econémico neo-
cldsico de cuya teoria también surgieron las “recomenda-
ciones” del BM. De hecho, en el documento elaborado por
Gloria Grandolini y Luis Cerda intitulado Las reformas de
las pensiones en México: 1997 [Grandolini, y Cerda, 1998],
los autores plantean que el disefio de las pensiones crea el
potencial para una efectiva provisién de ingresos para los
jubilados.

Hacen hincapié, en que a largo plazo (una década), este
nuevo sistema (originalmente llamado SAR y posteriormente
se transformo en Afore), va a transformar y financiar amplia-
mente a la industria; que con una inversién eficiente van a
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mejorar los beneficios del retiro, las tasas del ahorro interno,
las finanzas del gobierno y el crecimiento de los mercados de
capital. No resulta dificil detectar, que estos autores trataron
de justificar las medidas propuestas por el BM, haciendo no-
tar los supuestos beneficios que vendrian con el paquete de
reformas establecido en 1995-1996.

Como hemos dicho, y en consecuencia con la teoria
neoclasica, el BM indicé 10 puntos [Stiglitz y Orzag, 1999]
(cuatro macroeconémicos, tres microeconémicos y tres de
politica econémica) que beneficiarian al pais con el cambio
del sistema de reparto a un sistema de capitalizacion indivi-
dual, mismos que veremos a continuacién:

1."Las cuentas individuales incrementan el ahorro inter-
no." Reiteramos, que hasta ahora no se ha demostrado
que hay una relacion de causalidad entre la adopcién
de un sistema de pensiones de capitalizacién indivi-
dual y el incremento del ahorro interno.

2."Las tasas de interés son mas altas con las cuentas indi-
viduales.” Hasta el momento, esto ha resultado cierto,
pero se ha debido a que se invierte en instrumentos
gubernamentales que promedian en la actualidad un
vencimiento de 445 dias. Pero falta ver qué va a pasar
cuando las Afore sean invertidas en otro tipo de instru-
mentos financieros y que incluye invertir una parte de
los recursos en el extranjero. Pero alin no sabemos que
pasara con las Afore si se repite en México una crisis
financiera como la ocurrida en diciembre de 1994.
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3. “La declinacién de la tasa de interés en el sistema de
reparto refleja problemas fundamentales.” El IMSS entrd
en crisis, por dos razones fundamentales: a) la pérdida
del poder adquisitivo de los salarios (lo que provocé
una caida, en términos reales, de las cotizaciones de los
afiliados), y b) el desempleo, lo que impidié que crecie-
ra el nimero de afiliados. Pero bien se podrian buscar
otras fuentes de financiamiento sin pasar al sistema de
capitalizacion individual.

4."La inversion publica en fondos confiables y equitativos
no tienen efectos macroeconémicos.” De acuerdo con
la teoria neoclasica, la intervencién del Estado en la
economia solo entorpece su funcionamiento; pero de
acuerdo con Keynes, la inversion publica puede activar
el empleo, este el consumo, este la inversion, y esta ul-
tima el crecimiento de la economia. Queda claro que el
argumento del BM, no es del todo cierto.

5.”Los incentivos del mercado son mejores con las cuen-
tas individuales.” Como vimos en el punto 2, faltan los
resultados de este planteamiento, cuando los recursos
de las Afore sean invertidos en instrumentos distintos
a los gubernamentales. En otras palabras, los ahorros
de los trabajadores seran invertidos en el mercado fi-
nanciero y la experiencia nos ha mostrado, que este es
altamente volatil e inestable, por esta razén se estaria
especulando con los fondos de los trabajadores.

6. “Definido un plan de beneficios necesario, proporcio-
nara mas de un incentivo para un retiro mas temprano.”

177



En realidad, lo que se ha visto en el caso de México con
las modificaciones a la Ley del IMSS —ante el incremen-
to de la esperanza de vida de los mexicanos— es que
se pretende incrementar el nimero de afos de trabajo
para poder jubilarse. Es mas, de acuerdo con el nue-
vo esquema, los trabajadores solo podran disponer
de sus Afores antes de retirarse en circunstancias muy
especificas y poco probables: en casos de incapacidad
temporal, que sobrepase el periodo establecido por las
leyes del IMSS para recibir su salario completo, puede
disponer hasta de 10% de los recursos acumulados en
su subcuenta de retiro o cuando el trabajador se en-
cuentre temporalmente sin empleo y el saldo de su
subcuenta de retiro sea mayor o igual a la suma que
resulta de multiplicar por 18 su Ultima aportacién bi-
mestral, también podra disponer hasta de 10% de la
cantidad depositada en su subcuenta, siempre y cuan-
do no haya realizado retiros en los ultimos cinco afos.

7."La competencia asegura reducidos costos de administra-
cién bajo el sistema de cuentas individuales.” La experien-
cia ha mostrado lo contrario, como las Afore son adminis-
tradas por la banca privada, se ha dado una competencia
entre los diferentes bancos mediante la publicidad para
captar el mayor numero de clientes. Los costos de los
anuncios son pagados con los propios fondos de las Afo-
re, es decir, con los recursos de los trabajadores. Ademas,
los costos de administracién serian iguales o parecidos a
los que se tendrian con la administracién del Estado.
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8.“La corrupcion e ineficiencia del gobierno son la prin-

cipal razén para pasar a las cuentas individuales.” Este
argumento también se utiliz6 para la reforma del Esta-
do, pero se ha visto que incluso en la banca privada hay
corrupcion, por lo menos en México, como es el caso
de los “ladrones de cuello blanco”, cuyo principal expo-
nente es el ex banquero Carlos Cabal Peniche.
Por otra parte, se tienen evidencias de trabajadores que
han acudido a retirar sus Afore y, después de hacerlos
dar varias vueltas, finalmente no se les han entregado
sus ahorros. Habria que pensar que la corrupcion y la
ineficiencia, no dependen de quien administre los fon-
dos de ahorro, sino de la impunidad del sistema.

9. “Las politicas implantadas bajo el plan de beneficios
publicos son inferiores.” Es verdad que la inflacién ha
provocado que las pensiones también pierdan poder
adquisitivo, pero en este caso el Estado podria legis-
lar, para que los pensionados obtengan los mismos
incrementos a su pensiéon que tienen los salarios de
los trabajadores activos. También, lo es que el cambio
poblacional estad provocando que cada dia cambie la
proporcion de los trabajadores activos que mantienen
a los retirados, pero se pueden buscar y encontrar for-
mulas distintas que no sea con la especulacion de los
ahorros de los trabajadores.

10. “La inversion publica en fondos confiables es siempre
derrochada y mal administrada” Aqui, nuevamente,
se nos trata de convencer de que inversién publica es
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igual a derroche y mala administracién. Pero no hay
evidencia de que la iniciativa privada no derroche, si el
gobierno no crea instituciones que la limiten se corre el
riesgo de que los ahorros de los trabajadores sean desti-
nados a la especulacion y al volatil mercado financiero,
lo que puede provocar que haya mas pérdidas para los
trabajadores con el nuevo sistema, que con el anterior.

Por otra parte, llama la atencién el trabajo de Peter
R. Orzag y Joseph E. Stiglitz (ex funcionario del BM) [Stiglitz y
Orzag, 1999], intitulado Reflexionando las reformas a las pen-
siones: 10 mitos sobre el sistema de sequridad, en el cual, con-
cluyen que las sugerencias del BM han sido poco analizadas y
gue no han hecho una contribucién definida al plan de pen-
siones. Dicen, que dichos argumentos estan basados en una
serie de mitos que frecuentemente no estan sustentados en
ninguna teoria o practica (excepto los argumentos tomados
de la teoria neoclésica, pero que son totalmente distintos a
la elaboracién de una teoria sobre las pensiones). También
advierten que los paises en vias de desarrollo regularmente
tienen mercados de capital menos desarrollados, con menos
informacion sobre inversiones y capacidad regulativa. Tam-
bién previenen sobre la presencia de mayor volatilidad y a la
ausencia de muchos tipos de mercados financieros.

En resumen, tenemos una serie de factores econémicos
e institucionales de los que dependen que el nuevo sistema
de pensiones tenga, efectivamente, una influencia positiva
en el ahorro interno de la economia y en la formacién de ca-
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pital para la inversion y el crecimiento del PIB. Los factores
econémicos son complejos y tienen que ver con la propen-
sién al ahorro de los diferentes estratos de trabajadores afi-
liados al nuevo sistema de pensiones, con las tasas de creci-
miento de la economia y con la de interés real, la inflacién,
el tipo de cambio y las condiciones de la economia mundial.

Por ello consideramos que es necesario crear un marco
juridico adecuado y de mecanismos de supervisiéon y control
de los bancos que administran los fondos, que permita ga-
rantizar la seguridad de las inversiones que se estan realizan-
do, evitando, hasta donde sea posible, poner en riesgo los
ahorros para el retiro de los trabajadores.

CONCLUSIONES

Desde la propuesta de los ide6logos del liberalismo econémi-
co del siglo XIX, el Estado no debe intervenir en la economia,
porque solo perturba el libre juego de las fuerzas del merca-
do. Esta idea fue retomada por los autores del neoliberalismo
econémico del siglo XX. A partir de esta premisa, se funda-
menta la tesis central de la reforma del Estado, que consiste
en disminuir su tamafo para lograr que sea pequefio pero
eficaz. De esta forma, se logra la transferencia del comando
de la economia a manos privadas. En otras palabras, las fun-
ciones del Estado deben reducirse a mantener el orden y a
aplicar la ley entre los diferentes agentes econémicos (pro-
ductores y consumidores); pero de ninguna manera debe ser
propietario de empresas ni productor de bienes y servicios.
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En consecuencia, la aplicacién del modelo econémico
neoliberal en México trajo consigo, en primera instancia, el
proceso de reforma del Estado en la direccién marcada por
la doctrina neoliberal. Con la idea de reducir al Estado a su
minima expresién. Una primera accién fue la venta de las
empresas propiedad del Estado, a la iniciativa privada. Una
segunda expresion fue cambiar la PS; aqui la idea es que los
servicios que eran una obligacién del Estado y un derecho
constitucional del pueblo mexicano, deberian pasar a manos
de la iniciativa privada. Los derechos mas elementales y con-
sagrados en la Constitucion Politica mexicana, como son: la
educacion, la salud, las jubilaciones y las pensiones, fueron
trasladados progresivamente a la iniciativa privada.

El paquete de reformas propuestas por el CW se aplica-
ron en México desde mediados de la década de los ochenta.
Estas han sido en el &mbito politico, principalmente la refor-
ma del Estado, mediante la reduccién del tamafio del aparato
estatal, venta al sector privado de la mayoria de las empresas
publicas y una reorientacion de las funciones del mismo; en
el plano econdmico, se abandond la PE de corte nacionalista
que buscaba consolidar el crecimiento, desarrollo e indus-
trializacién del pais, mediante una via auténoma, y se cambio
por una politica neoliberal de apertura al proceso de globali-
zacion economica.

Son varias las implicaciones politicas. Con la reforma del
Estado y el vuelco a la derecha de los gobiernos mexicanos
(encabezados por los presidentes: Miguel de la Madrid Hur-
tado, Carlos Salinas de Gortari, Ernesto Zedillo Ponce de Ledn
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y Vicente Fox Quezada), el pueblo mexicano fue despojado
paulatinamente de los derechos consagrados en la Constitu-
cion que, ademas, son el resultado de luchas histéricas que
vienen desde la guerra de Independencia, las Leyes de refor-
ma, la Revolucién mexicana, los movimientos sindicalistas,
entre otros. Otra implicacién politica es que, en efecto, se ha
reformado el sistema politico con el logro de elecciones mas
transparentes y el respecto al voto de los electores; pero con
una manipulacion de las preferencias electorales por medio
del uso de recursos publicos y la complicidad de los medios
de comunicacion.

La crisis de la deuda oblig6 a los presidentes De la Madrid
y Salinas a procurar la racionalizacién del sector social. Durante
la presidencia del primero, los presupuestos del sector social
disminuyeron de manera importante. Asimismo, el gobierno
eliminé una serie de subsidios alimentarios que se habian
incrementado durante el auge del petréleo. El presidente Mi-
guel de la Madrid, implanté un Sistema Centralizado de Pla-
neacién de Desarrollo Regional, mediante el cual, el gobierno
federal podia negociar con los gobiernos estatales los progra-
mas anuales de desarrollo del Estado e implanté un ambicioso
programa de descentralizaciéon administrativa en los sectores
educativo, de salud y de vivienda. Por ultimo, después del te-
rremoto de 1985 en la Ciudad de México, aumento los recur-
sos de desarrollo urbano administrados por el gabinete presi-
dencial e introdujo enmiendas constitucionales, para que los
derechos universales de salud y vivienda abarcaran a todos los
mexicanos (no solo a los trabajadores organizados).
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El presidente Salinas de Gortari, hizo de la PS una pieza
medular de su gobierno. Con la estabilizacién econdémica y
la transformacion estructural de la economia como telén de
fondo, continud los intentos de sus antecesores por centrali-
zar el gasto social bajo el control auténomo de la presidencia
[John Bailey, 1994]. Cred el Pronasol, bajo el estricto control
de una élite presidencial cerrada y con este logré lo que sus
antecesores no pudieron: asegurar que una porcion de los re-
cursos del sector social estuviera en manos de la presidencia.

En 1994, la fragmentacién y dispersién del poder politico
abrio la puerta a la descentralizaciéon de la PS y de combate
a la pobreza. En 1996, el presidente Zedillo, llevé a cabo di-
cha descentralizacion, transfirié dos tercios de los recursos
del Pronasol a los gobiernos estatales y municipales y cedié
el presupuesto social que habia servido a distintos gobiernos,
desde Lépez Portillo, para lanzar programas contra la pobreza
controlados desde la presidencia.

En mas de tres décadas de reformas econdmicas, los su-
cesivos gobiernos, no lograron disefar una estrategia amplia
eintegral, que enfrentara los costos sociales de la transforma-
cion econémica y se abocara a combatir la creciente pobreza
y desigualdad. Los gobiernos —desde Miguel de la Madrid
hasta Vicente Fox— no pudieron instrumentar una estrategia
profunda y articulada de reformas al sector social, ni disefia-
ron redes de seguridad adecuadas para la educacion, la salud
y la seguridad social, entre otros aspectos importantes.

Otro aspecto a sefalar es que, la mayoria de los mexi-
canos experimentaron procesos de empobrecimiento cada
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vez més agudos, como resultado de las mismas politicas eco-
ndémicas y sociales, que durante los ultimos anos del siglo XX
y los primeros afnos del siglo XXI se les ha impuesto; aunado
a ello, han sido despojados de sus derechos, lo que genera
desconfianza hacia los gobernantes en todos los niveles y un
clima de inestabilidad social y politica.

Aquellos servicios que son bienes publicos como: edu-
cacion, salud, jubilaciones y pensiones, al pasar a manos de la
iniciativa privada, ahora son vistos como si se tratara de una
mercancia y no como un derecho. Por ejemplo, la educacién
y la salud, no solo son derechos universales y constituciona-
les, sino también bienes publicos, pero la politica econédmi-
ca neoliberal, el Estado surgido de ella y el giro en la PS, han
convertido estos derechos en mercancias, donde se aplican
criterios como valor de uso y de cambio; oferta-demanda; ca-
pital-trabajo; competitividad-eficiencia; capital humano-capi-
tal social, etcétera.

Todas ellas son una expresion de la idea de lucrar, acu-
mular riqueza, e incluso especular, como es el caso de las
jubilaciones y pensiones, donde los ahorros de los trabaja-
dores son administrados por empresas financieras que debe-
rian de invertir esos recursos en instrumentos para obtener
intereses; si fuera necesario invertir los recursos en la Bolsa
Mexicana de Valores, con lo cual pusieron en riesgo el Unico
patrimonio que tendrian los trabajadores al momento de su
retiro laboral.

Como parte de la reduccion del aparato estatal y la reo-
rientacion de las funciones del Estado, surgio el objetivo de ter-
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minar con el déficit histérico de las finanzas publicas del pais.
El gobierno buscé alcanzar este objetivo por varias vias: pri-
mero, vendiendo empresas paraestatales (publicas); segundo,
desapareciendo algunas dependencias gubernamentales y, en
otros casos, fusionando aquellas que consideraba que tenian
duplicidad de funciones y creando algunas nuevas, pero con
mucho menos cantidad que las desaparecidas o fusionadas;
tercero, el gobierno ahorrd los sueldos y salarios que pagaba
a todos los empleados y trabajadores que quedaron despedi-
dos por la venta de empresas publicas y por la desaparicion y
fusion de dependencias gubernamentales; cuarto, desde 1987,
el gobierno mexicano ha logrado aplicar una politica salarial de
contencidn, es decir, los incrementos salariales que se han otor-
gado a los empleados y trabajadores de los sectores privado
y publico no han rebasado 6% promedio, en los Ultimos aiios,
lo que significa que el gobierno también pudo ahorrar por los
bajos incrementos otorgados a los empleados y trabajadores
del sector publico; quinto, y el més importante para nosotros,
se redujo progresivamente, el gasto social del gobierno federal,
con el fin de alcanzar o mantener el equilibrio en las finanzas
publicas del pais; sexto, al presupuesto programado para gasto
social, de por si reducido, se le aplicaron en ocasiones mds re-
cortes, debido a las contingencias macroeconédmicas como: las
variaciones inesperadas en el tipo de cambio, las caidas en el
precio internacional del petrdleo, las variaciones en las tasas de
interés, las caidas en las bolsas de valores internacionales, que
han repercutido en la mexicana y la crisis financiera del sistema
bancario mexicano de diciembre de 1994.
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En principio, la sola reduccién del gasto social imponia al
gobierno federal la necesidad de optimizar esos recursos. Asi
que la PS surgida de la LSS de 1945, entraba en contradiccion
con el objetivo de equilibrio de las finanzas publicas del go-
bierno federal. Por eso se lleg6 al siguiente dilema: si el Estado
mexicano cumplia con la LSS de 1945, necesariamente tendria
déficit de las finanzas publicas, pero si queria mantener el
equilibrio fiscal no podia cumplir con ella. El asunto es que,
dentro del paquete de reformas del CW, no solo se propuso
mantener en equilibrio las finanzas publicas, sino reformar los
sistemas educativos, de salud y de jubilaciones y pensiones.

Con respecto a la educacion publica en México, la grafi-
ca 4 es contundente al mostrarnos que gradualmente cayé el
porcentaje del PIB que los gobiernos neoliberales destinaban
a ésta, no obstante que la UNESCO recomienda a los gobier-
nos que destinen 6% del PIB en la educacion de sus pueblos.
Lo que confirma nuestra hipotesis, de que los gobiernos neo-
liberales mexicanos abandonaron la responsabilidad social
que tienen con los ciudadanos que representan. El secretario
de Educacion Publica, Reyes Taméz, al inicio de su gestion
anuncié que para el ano 2006 se alcanzaria gradualmente
6% del PIB destinado a la educacién; pero las cifras sefalan
que en el 2004 fue de tan solo 1.5%. Es muy claro el giro de
la educacién publica hacia la educacién privada, y que la re-
volucién educativa consideraba que la iniciativa privada era
altamente eficiente en la educacion.

En la grafica 11 podemos observar que, en promedio,
el porcentaje del PIB para el periodo 1980-2004 no alcanza
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0.5%. No presenta fuertes variaciones, pero en los ultimos
tres ainos empezd a descender. También confirmamos nues-
tra hipétesis, de que los regimenes neoliberales abandona-
ron su responsabilidad social con la salud del pueblo mexi-
cano. Aqui vemos el animo privatizador de los gobiernos
neoliberales que destinaron la mayor parte de los recursos a
un paquete basico de salud con un objetivo de prevencién,
pero las enfermedades que tienen un mayor costo (las créni-
co-degenerativas), fueron concesionadas progresivamente
a la iniciativa privada, con lo cual se le cobraba a los dere-
chohabientes por estos servicios que antes eran gratuitos.
Incluso, el presidente, Vicente Fox, promocioné un seguro
de salud que fue anunciado como seguro popular; pero no
se informo ampliamente que no tenia cobertura total. Es cla-
ro que no se buscaba una reforma progresista al sistema de
salud mexicano, sino tener el “capital humano” en condicio-
nes ad hoc con las necesidades de la nueva division inter-
nacional del trabajo, que requiere de nuestro pais, mano de
obra barata, pero con el minimo de garantia de salud que se
obtendria con el seguro popular, para que los costos de las
enfermedades cronico-degenerativas no las asumieran ni el
EN, ni los empresarios.

En cuanto a la seguridad social, la grafica 18 nos muestra
que el porcentaje del PIB destinado a este rubro, en el perio-
do1980-2004 es mayor a 1% en promedio. También es claro
el aumento, sobre todo, a partir de 1998 hasta 2004. En este
rubro se incremento el gasto real. Esto se explica, porque la
tasa de crecimiento de los trabajadores retirados ha creci-
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do mas aceleradamente que la tasa de trabajadores que se
incorporan a la economia formal. Por ello, también, la admi-
nistracién de las jubilaciones y pensiones fue transferido a la
iniciativa privada. El nuevo sistema de capitalizacion y ahorro
individual, se basa en que los aportes que realizan los trabaja-
dores son depositados en cuentas individuales que pertenece
a cada uno de ellos. El dinero que ahorra cada trabajador es
depositado en fondos de pensionados, administrados por or-
ganismos financieros que compiten en un mercado abierto. El
caso es que pasa lo mismo que con la educacién y la salud, el
gobierno se deslinda de la responsabilidad social que implica
garantizar a los trabajadores mexicanos una pensién y jubila-
cion dignas, por la reconfiguracion del Estado.

Las politicas sociales universales (educacién, sanidad,
pensiones y servicios sociales personales, especialmente),
no llegan de igual manera a toda la poblacion. Se benefician
de ellas principalmente trabajadores formales y urbanos.
Ademas, son mas costosas econémicamente y de una ges-
tion mas compleja. Se plantea que se ha intentado abordar
el problema con politicas de discriminaciéon positiva o con
programas especiales para determinados colectivos. Y por el
contrario, tienen un mayor respaldo politico y econémico y
se basan en principios de solidaridad social. Las sociedades
de mercado, producen diferenciacién social, fragmentaciény
exclusidn. Las politicas universales pretenden, en alguna me-
dida, corregir y disminuir el efecto de estas tendencias.

Plantean que las politicas centradas en sectores socia-
les mas necesitados, son menos costosas, mas manejables y
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mas adecuadas a las necesidades de los diversos colectivos.
Por el contrario, producen estigmatizacién en los colectivos
beneficiarios que quedan marcados por esto y tienen menos
apoyo politico y econdmico. Se basan en una vision colonial
de considerarlos incapaces, por lo que son meramente asis-
tencialistas con escasa proyeccion para la integracion social.

Por ultimo, hemos sido testigos no solo de una reduc-
cion de los recursos en los rubros ya citados, sino del traslado
paulatino, y a veces silencioso, de los derechos constitucio-
nales de todos los mexicanos a manos del sector privado, con
la idea de que la libre competencia, la oferta y la demanda,
mejora los servicios y reduce los precios. Esto, todavia no lo
vemos en la sociedad mexicana.
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