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Resumen

En este ensayo se andliza el gasto social
—conceptualizado desde la perspectiva del
desarrollo humano sostenible, que lo
considera como una inversién— que realizan
13 paises de laregién de América Latinay el
Caribe, en el marco de lallamada Iniciativa
20/20, adoptada en la Cumbre Mundial para €l
Desarrollo Socid, celebrada en Copenhague
en 1995, la cual sostiene que es posible
alcanzar |a cobertura universal de los servicios
sociales basicos en los paises en desarrollo, si
éstos destinaran 20 por ciento de sus
presupuestos publicos y los paises
desarrollados otro 20 por ciento de la
asistencia oficial para el desarrollo de los
servicios sociales bésicos. Los rubros que se
analizan son el gasto publico social total, el
gasto en servicios sociaes basicos, algunos
elementos relacionados con las propuestas de
reasignacion de recursos para alcanzar las
metas propuestas en la materiay el papel dela
asistencia oficial para el desarrallo.

I ntroduccion

Consultor

Abstract

In this essay the social cost is analyzed
—conceptualized from the perspective of the
sustainable human development— it's consider
like an investment which are made by 13
countries of the region of Latin America and
the Caribbean, in the frame of the named
Initiative 20/20, adopted in the World wide
Summit for the Socia Development, celebrated
in Copenhagen in 1995, it maintains that it is
possible to reach the universal cover of basic
socia services in the countries developing, if
these will destine public budgets destined 20
per cents of their budgets public and developed
countries another 20 percent of the official
attendance for the development to social basic
services. The headings that are analyzed are the
total public social cost spendings, the cost in
socia basic services, some elements related to
the proposals of resources reassignment to
reach the propose goals in the matter and the
paper of the official attendance for the
development.

a Cumbre Mundial para el Desarrollo Socia (Copenague, marzo de
1995) adopt6 la llamada Iniciativa 20/20, la cual afirma que seria
posibleal canzar lametade coberturauniversal delosserviciossociaes

" El articulo es un capitulo del documento Gasto publico en servicios sociales basicos en América
Latinay el Caribe L/R. 1993, publicado conjuntamente por el Programa de las Naciones Unidas para
el Desarrollo (PNUD), laComision EconémicaparaAméricalLatinay el Caribe (CEPAL) y el Fondo
de las Naciones Unidas para la Infancia, octubre de 1999, Santiago de Chile.
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basicosen cadauno delospaisesen desarrollo si éstosdestinaran, en promedio,
20 por ciento de los presupuestos publicos alos servicios sociales basicos y si
los paises desarrol lados destinaran alos mismos servicios, en promedio, 20 por
ciento delaasistenciaoficial parael desarrollo. Lainiciativaconsideraquela
entrega de servicios sociales basicos es una de |las maneras mas eficientes y
costo-efectivas de combatir las més extremas manifestaciones dela pobreza, y
gue mediante la reorientacion de los recursos existentes, la movilizacion de
nuevos recursos'y el aumento de la eficacia en laentrega de servicios sociales
basicosenfuncidéndeloscostos, laeficienciay lacalidad, selograrg, enunplazo
ambicioso pero factible, € acceso universal a esos servicios.

En los capitulos siguientes se incluyen los 13 estudios de pais sobre gasto
social realizadosdesdelaperspectivadeesainiciativa, en el marco del proyecto
al que se ha hecho referencia. En este capitulo se incluyen los principales
elementosdeesosestudiosy seincorporan al gunosadicionales, conlafinalidad
debrindar unavisionregional sobreel tema. L osaspectostratados, coincidentes
conlaestructuradel capitul o, incluyenlamagnitud del gasto publico social total
y susprincipal escaracteristicas (primeraseccion); € gasto en serviciossociales
béasicos, incluyendo una estimacion de l0s recursos necesarios para lograr su
cobertura universal y un andlisis de algunos elementos relacionados con las
propuestasdereas gnacidnderecursosquepermitirian|ograr lasmetaspropuestas
en la materia (segunda y tercera secciones), y €l papel de la asistencia oficia
parael desarrollo (cuartaseccion). Final mente, sehacenal gunasconsideraciones
generales y se resaltan los principales resultados a nivel regiona (quinta
seccién).

Unaaclaracionimportante es que aunqueen estecapituloy enlossiguientes
se hace referenciaa gasto social, en realidad el mismo es conceptualizado, en
todo momento, desde la perspectiva del desarrollo humano sostenible, que lo
consideracomounainversion, puesfavorecel asoportunidadesparael desarrollo
y mejoramiento delacalidad devidade las personas, proporcionando acceso
al conocimientoy laconsolidacion del acervo educativo, aambientessal udables
y a adecuadas condiciones nutricionales, entre otras.

Serealizan acontinuacion, amodo deintroduccién, algunasconsi deraciones
sobrelasituacion delos servicios sociaes basicos en |os paisesincluidos en el
estudio, el grado de satisfaccion delasnecesidadesen ellosy, en un sentido més
amplio, sobresugrado dedesarrollo social. Asi, en materiadeserviciossociaes
basi cos, losindicadoresdesituacion, cobertura, impactoy equi dad rel acionados
conestosserviciosrefleandiferentesrealidadesenlospaises, pero, entérminos
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regiona es, alinno selogralacoberturauniversa y preval ecenfuertesiniquidades
en su prestaci 6n, con menor acceso, einclusive exclusion, paraalgunos grupos
de poblacion o regiones geograficas. Como lo reflgjan las cifras del cuadro 1,
la cobertura de la educacion bésica estda muy aejada del 100 por ciento en
muchos delos paises; |astasas de mortalidad infantil, resultado de las acciones
actualesy pasadas en materiade salud, son alin muy el evadas; altosporcentajes
de nifios no logran completar su cuadro basico de inmunizacién, con €
consecuenteimpactoenlamorbi-mortalidad; subsistena tastasasdedesnutricion
infantil, que afectan no sélo lasalud delos nifios, sino también su capacidad de
aprendizaje y sus procesos de socializacion, limitando sus posibilidades de
desarrollo, y elevados porcentajes de poblacion, especial mente habitantes de
las zonas rurales de | 0s paises no tienen acceso a servicios de agua potable.

CUADRO 1
AMERICA LATINA Y EL CARIBE (13 PAISES): PRINCIPALES
INDICADORES RELACIONADOS CON LOS SERVICIOS SOCIALES
BASICOS (ANOS MAS RECIENTES DISPONIBLES)*

Indicadores Belice Bolivia Brasil Chile Colombia Costa Rica Ecuador
Tasa bruta de escol aridad’ 83 87 100 98 100 100 9%
Tasa de analfabetismo 17 17 19 5 9 5 10
Tasa de mortalidad infantil 26 66 42 13 30 12 46
Esperanza de vidaa nacer 72 61 68 75 71 77 70
% pob. infantil inmuni zada’ 85 B 79 9N 74 91 74
% cobertura prenatal 95 53 86 100 83 92 75
% partos atendidos por persona

capacitado 80 28 92 100 96 97 59
Tasa de desnutricion infantil® 15 2 15 1 8 2 40
% pob. con agua potable 83 71 69 91 75 100 55
urbana 99 88 80 99 0 100 84
rurdl 69 13 28 47 32 99 10

contindia
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CUADRO 1
AMERICA LATINA Y EL CARIBE (13 PAISES): PRINCIPALES
INDICADORES RELACIONADOS CON LOS SERVICIOS SOCIALES
BASICOS (ANOS MAS RECIENTES DISPONIBLES)*
(CONTINUACION)

Indicadores Sa]vE;d o Clatemela Jameica Nicaragua Pert Diﬁ“nti"c'acﬁa
Tasa bruta de escolaridad" 75 84 92 %8 % 78
Tasa de analfabetismo 29 35 15 34 11 18
Tasade mortalidad infantil 32 46 25 43 45 34
Esperanza devidaa nacer 69 64 74 68 68 71
% pob. infantil inmuni zadd® 93 76 88 94 91 79
% cobertura prenatal 56 54 73 87 67 96
% partos atendidos por personal

capacitado 62 35 90 87 56 90
Tasa de desnutricion infantil® 11 27 10 12 11 11
% pob. con agua potable 53 67 86 62 66 73
urbana 82 97 n.d. 93 81 88
rural 24 48 n.d. 28 31 55

“Algunos de los datos aqui incluidos pueden diferir de los mostrados en los estudios de pais, por
provenir de fuentes diferentes.

1 En educacion bésica, valores superiores a 100% se anotan agui como ese porcentgje.

2| os datos corresponden a 1997 y se considera la cobertura més baja de vacunacion entre: DPT- 3,
VOP-Sarampiény BCG.3

3 Retardo peso para edad.

Fuente: latasabrutade escolaridad y el porcentaje de poblacién infantil inmunizada fueron obtenidos
delos estudios de pais. Latasa de analfabetismo de PNUD (1998), con excepcion de Brasil (estudio
de pais). Latasa de mortalidad infantil y la esperanza de vida a nacer fueron tomadas de CELADE
(1998), con excepcion de Belice y Jamaica (estudios de pais). La cobertura de vacunacion se obtuvo
del sistema de informacion del Programa Ampliado de Inmunizacién de la OPS. Las demas cifras
provienen de OPS (1998), con las siguientes excepciones tomadas de |os estudios de pais: las tasas
de desnutricion infantil de Belice, Brasil, Colombia, Ecuador y Guatemala, y los porcentajes de
poblacién con agua potable de Belice y Jamaica.

La pobreza es un fendmeno complejo, multifacético y heterogéneo, dificil
de definir y de medir. Conceptualmente la pobreza resume una situacion de
privacién, porque los individuos no disponen ni de ingresos ni de activos
suficientes parasatisfacer susnecesidades materialeselementales, resultado de
la ausencia de educacion, destrezas, actitudes, herramientas, oportunidades o
activos suficientes para generar ingresos y acumular. Las aproximaciones
metodol 6gi casparaestimar sumagnitud ponen énfasisenlaprivacionentendida
como i nsati sfacci 6n de necesi dades basi cas (método delas necesi dades béasicas
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insatisfechas, 1BI) o como insuficiencia de ingresos para satisfacer esas
necesidades (método de las lineas de pobreza).t

El Indice de Pobreza Humana (IPH), estimado por € Programa de las
Naciones Unidas para el Desarrollo (PNUD), aproxima el fenébmeno de la
pobreza por e lado de las necesidades basicas insatisfechas (NBI), como
resultado de lafalta de acceso y problemas de calidad de los servicios sociales
basi cos,?por |o gue constituye un excel enteindicador resumen paradl presente.
L os 13 paisesincluidos en este estudio muestran situaciones disimil es respecto
aesteindicador: dos con nivelesde pobrezainferioresa10 por ciento, siete con
nivelesentre 10 y 20 por ciento, y los cuatro restantes con niveles superioresa
20 por ciento (cuadro 2). Tomando en cuentala poblacién, delos 301 millones
de habitantes en estos 13 paises,® 46.4 millones, o sea, 15.4 por ciento, se
encuentran en situacién de pobreza segln este enfoque.*

Independientemente de diferencias que puedan presentarse entre estos
resultados y otros obtenidos con metodol ogias similares para algunos de los
paises,® es evidente la gran tarea pendiente en materia de satisfaccion de
necesidades bésicas en laregion para erradicar la pobreza, tarea que, desde la
perspectiva de las NBI, implica hecesariamente incrementos en €l gasto socia
(incluyendo aumentos en su efectividad).

L apobrezacomo unasituacién deingresosinsuficientesponelaatenciénen
losingresosquedisponeel hogar parasatisfacer potencia mentesusnecesidades
materiales. Este enfoque, € més difundido en la region latinoamericana,
consiste en comparar losingresos per cépita efectivamente percibidos por las

! Entre otros, en PNUD (1990) se analizan detalladamente estos métodos.

2 El IPH mide la pobreza en los paises en desarrollo en funcion del porcentaje de poblacidn que se
estima no sobrevivira hasta los 40 afios de edad, |a tasa de analfabetismo entre adultos y la privacion
en el aprovisionamiento de |os servicios de agua potable y salud (porcentaje de poblacién sin acceso
alos servicios de agua potable y salud, y el porcentaje de los nifios menores de 5 afios con peso
moderaday severamente insuficiente). El nivel de pobreza se obtiene como un promedio ponderado.

3 Estimacion de poblacion hacia 1998 con datos de CELADE (1998). 56 por ciento de esta poblacién
corresponde alade Brasil. Lapoblacion conjuntade los 13 paisesincluidos en este estudio representa
60 por ciento de la poblacion total de Ameérica Latinay el Caribe, segin la misma publicacion de
CELADE.

4 Lamitad de este total de pobres son brasilefios. Si se excluye Brasil, €l porcentaje de pobreza que
se obtendria para los 12 paises restantes no seria muy diferente.

5 Dos son las principales diferencias con algunos estudios nacionales. En primer lugar, que estos
ultimos generalmente contabilizan el grado de insetisfaccion de las necesidades anivel deindividuos
u hogares, adiferenciadel IPH, quelo hace a partir de promedios generales. En segundo lugar, estos
estudios nacional esincluyen una gama més amplia de necesidades béasi cas a sati sfacer, especialmente
las relacionadas con la vivienda (en términos de estado de la vivienda y hacinamiento), por lo que
arrojan niveles de pobreza més elevados.
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familias con los que se estima requeririan para satisfacer sus necesidades
basicas materiaes (linea de pobreza).® Las estimaciones de incidencia de la
pobrezaparalos 13 paises consideradosen el estudio muestran niveles muy por
encima de 30 por ciento en la mayoria de ellos (cuadro 2), y ademas fuertes
desigualdades en su interior, con niveles de incidencia mucho mayores en las
zonasrural es. Tomando en cuentalapobl acién, habrian masde 100 millonesde
pobres en estosl3 paises (35 por ciento de la poblacion total en ellos).”

CUADRO 2
INDICE DE POBREZA HUMANA Y POBREZA COMO INSUFICIENCIA DE
INGRESOS EN LOS 13 PAISES CONSIDERADOS EN EL ESTUDIO

Pobreza por ingresos (%)2

. 1
Paises IPH Total Urbana Rural
Belice (BEL) 17.6 33 n.d. n.d.
Bolivia (BOL) 211 n.d. 47 n.d
Brasil (BRA) 15.8 29 25 46
Chile (CHI) 4.8 20 19 26
Colombia (COL) 10.5 45 39 54
Costa Rica (CRI) 41 20 17 23
Ecuador (ECU) 16.8 56 42 76
El Salvador (SAL) 20.6 48 39 62
Guatemala (GUA) 28.3 68 54 75
Jamaica (JAM) 13.6 50 36 65
Nicaragua (NIC) 28.1 68 53 89
Perti (PER) 16.6 37 25 61
Rep. Dominicana (RDO) 17.7 32 32 34

1 Indice de Pobreza Humana, estimado con datos de 1997 (PNUD, 1999). L a estimacién para Belice
es propia

2 Medida como insuficienciade ingresos. Parael Gltimo afio disponible. Los datos fueron tomados de
CEPAL (1999), con excepcion de Jamaicay Nicaragua, que corresponden a Ganuza et al. (1998) y
los de Belice y Ecuador, que fueron tomados de | os estudios de pais. Se utiliz6 CEPAL (1999) como
fuente principal para uniformar las mediciones, por lo que puede haber diferencias con los datos
incluidos en los estudios de pais (originados en la utilizacién de diferentes lineas de pobreza, e
inclusive en las encuestas utilizadas).

Fuente: PNUD (1999), CEPAL (1999), Ganuza et al. (1998) y estudios de pais.

& Alternativamente se han medido y comparado con las lineas de pobreza los gastos o consumos
efectivamente realizados por e hogar.

7Poco menosdelamitad de estos pobres son brasilefios. Excluyendo Brasil, laincidenciadelapobreza
seria de 43 por ciento en los 12 paises restantes. Para América Latinay el Caribe en su totalidad,
CEPAL (1999) ha estimado laincidencia de la pobreza en 36 por ciento hacia mediados de |os afios
noventa.
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Este enfoque privilegia como elementos explicativos de la pobreza €
funcionamiento del mercado de trabajo y la politicay coyuntura econdémicas.
La escasa dotacién de capital humano y fisico es de suma importancia para
explicar la forma de insercidn de los pobres en € mercado de trabgjo. La
solucién al problemadelapobrezadesde esta dpticainvolucratanto apoliticas
sociales de carécter asistencial 0 compensatorio como a politicas de apoyo
productivoy remuneracion deempleo, y con unaperspectivaamedianoy largo
plazos paralas politicas de formacion de capital humano. En cualquierade los
casos, € gasto socia aparece nuevamente como elemento clave para la
erradicacion de la pobreza.

El Método Integrado de Pobreza (MIP), que engloba los dos enfoques
anteriores a nivel de hogares,® sefiala como cuadros de pobreza cronica la
combinacion de problemas de pobreza reciente (por insuficienciade ingresos),
altamenteinfluenciadospor lacoyunturaecondmica, con problemasde pobreza
de més larga data, por insatisfaccion de necesidades bésicas, asociados
principalmente ainadecuados niveles deinversién social en el pasado. Si bien
escierto que parael presente no se dispuso de lainformacién integrada(anivel
de hogares), los resultados obtenidos para varios paises en la década de los
ochentareflgjan que*“laincidenciadelapobrezacronicatiende aestar asociada
de forma directa con los niveles globales de pobreza” (PNUD, 1990: 88), por
lo que paraladécada de los noventa, apartir de los resultados previos, se debe
esperar la existencia de elevados niveles de pobreza crénica en laregion, los
cuales requieren para su alivio importantes niveles de inversion social .®

Finalmente, se hace referenciaalaotra cara del fendmeno, o sea, € grado
dedesarrollosocial delospaisesconsiderados, medido en estecaso por e indice
de Desarrollo Humano (IDH), que toma en cuenta el impacto positivo del
acceso efectivo alosserviciossociales (masallade problemasde calidad enlos
mismos), junto con las posibilidades de llevar unavida digna que proporciona
€l ingreso.1°Segun el IDH publicado en 1999, pero estimado con datos de 1997
(PNUD, 1999), solamente dos de los paises presentan un desarrollo humano

8 Este planteamiento es analizado con mayor detalle, entre otros, en PNUD (1990).

9 En el Informe sobre Desarrollo Humano de 1996, cuando se analizala complementariedad entre los
indices de pobreza de ingreso y de capacidad (actual IPH), se sefidla que “no puede erradicarse la
pobreza simplemente mediante € aumento del ingreso. Se requerird ademas un aumento de la
capacidad humana basicay el aprovechamiento productivo de esa capacidad” (PNUD, 1996: 32).

10 Este indice, estimado por el PNUD, enfatizatres dimensiones del desarrollo humano: lalongevidad,
medida en funcién de la esperanza de vida a nacer; e nivel educacional, medido en funcién de una
combinacion de alfabetizacion de adultos y tasas de matricul acion combinada en educacion primaria,
secundariay terciaria; y €l nivel de vida, medido por el PIB per capita real (PPA en délares).
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alto, mientras que los 11 restantes, un desarrollo medio (cuadro 3). A su vez,
dentro de estos Ultimos paises hay diferencias importantes en el grado de
desarrollo humano, pues|os indices asumen valores en casi todo el rango dela
categoria, repitiéndose nuevamente esa fuerte desigualdad entre paises que
caracteriza ya no solo alos 13 aqui considerados, sino que a todos los que
conforman laregion latinoamericanay caribefia.

CUADRO3
INDICE DE DESARROLLO HUMANO (IDH)*
EN LOS 13 PAI{SES CONSIDERADOSEN EL ESTUDIO

Paises IDH
Alto desarrollo humano®

Chile (CHI) 0.844
CostaRica (CRI) 0.801
Desarrollo humano medio’

Colombia (COL) 0.768
Ecuador (ECU) 0.747
Brasil (BRA) 0.739
Pert (PER) 0.739
Jamaica (JAM) 0.734
Belice (BEL) 0.732
Rep. Dominicana (RDO) 0.726
El Salvador (SAL) 0.674
Bolivia (BOL) 0.652
Guatemala (GUA) 0.624
Nicaragua (NIC) 0.616

1 1DH, calculado con datos de 1997.

2 |DH superior a0.800.

3 IDH inferior 2 0.800 y superior a 0.500.
Fuente: PNUD (1999).

El gasto publico social
Entérminosgeneral es, losestudi osde paispretendieron conocer el esfuerzoque

en cada uno de ellos serealizaen materiasocial, midiendo los montos de gasto
efectivo o gjecutado por e “gobierno general” ! preferiblemente desde 1980.

1 Incluye el gobierno central, las instituciones de servicios y las municipalidades.
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Sinembargo, nofue posibleobtener lainformaci dn deseadaen todos|os paises,
ya sea porque no se dispuso €l detale para el gobierno general*? o la serie
completa desde 1980% o, inclusive, los gastos efectivamente realizados.** No
obstante estas diferencias, el panorama que brindan los resultados obtenidos
es bastante claro, como se vera mas adelante.

Para efectos del presente articulo se considera como socia el gasto en
educacion, en salud (incluyendo programas de control de la natalidad, salud
reproductivay en programas de alimentacién y nutricion), en agua potable (y
saneamiento basico), en vivienda (Unicamente los programas de subsidio ala
vivienda, asi como los programas publicos de apoyo a sector), en asistencia
socia (programas de corte asistencialista) y en seguridad social (pensionesy
jubilaciones).

En el cuadro 4 se muestra el gasto piblico social per capita promedio para
los afios 1994-1996 en dolares estadunidenses de 1996, total y por sectores.
Cuando se consideran latotalidad de los paises y de los sectores sociales, €
gasto promedioalcanza255 délaresper capita, perocondiferenciassignificativas
entre paises, pues mientras muchos no acanzan 10s100 ddlares, unos pocos
superan los 500 délares per capita.

Al ordenar los paises segln su nivel de gasto publico social per capita, es
posible diferenciar tres grupos:

1 De gasto bgjo: Bolivia, Ecuador, El Salvador, Guatemala, Nicaragua,
Pert y Republica Dominicana.

2. De gasto medio: Belice, Colombiay Jamaica.

3. De gasto alto: Brasil,'” Chiley CostaRica.

12 Enlos casos de Belice, El Salvador, Guatemala, Jamaica, Nicaragua, Periy Replblica Dominicana
el gasto se obtuvo solamente del gobierno central. En Brasil comprende €l gasto federal, estatal y
municipal, y en Colombia el del gobierno central, € departamental y el municipal.

B EnBoliviay Guatemaladesde 1990, en Nicaraguadesde 1991 y en Brasil, el gasto enlostresniveles
solamente para 1995 (los gastos federales desde 1980).

14 En el caso de Per( se trabajé con gastos presupuestados.

15 En CEPAL (1994) se sefialan, ademés, |os problemas que generan las diferencias en los deflactores
utilizadosy el tipo de cambio. En este caso, |as cifras nominales de cada pais fueron deflactadas con
e indice de precios que se consider6 més adecuado (indice de precios a consumidor o deflator
implicito del PIB), pero en todos|os casos considerando el promedio del indice en 1996 como 100 por
ciento. Posteriormente, |os datos fueron convertidos a ddlares estadunidenses de 1996, considerando
¢l tipo de cambio (de mercado) promedio de ese afio seguin |as Estadisticas Financieras | nternacional es
del FMI.

16 Obtenido con el procedimiento sefialado. De aqui en adelante se sobreentendera que son ddlares
estadunidenses de ese afio, aunque no se haga referencia explicita.

17 A diferencia de otros estudios que incluyen solamente el gasto federal, y que ubican aBrasil como
un pais con gasto social medio alto (en términos per capita), aqui es €l pais con €l gasto socia per
capita mas alto de los 13 considerados (741 ddlares), principalmente por la inclusion de los gastos
estatales y municipal es, ademas de | os federales. En términos del gasto social considerado, |os gastos
federales representan 56.2 por ciento del total, los estatales, 22.2 por ciento y los municipales, 21.6
por ciento.
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Independientemente de diferencias en las magnitudes, la ubicacion de los
paises dentro de las jerarquias de gasto coincide con la de CEPAL (1999).:8

En lo que se refiere a la composicion sectorial del gasto social, como
promedio paratodos los paises, la educacion es el sector més importante, con
un gasto per capita de 88 dolares, o que significaque a él se destinan uno de
cada tres ddlares del gasto publico socia total. Por paises, con excepcion de
CostaRica, Brasil y Chile, es el sector al que mas recursos se destinan.®

Parael conjunto de paises, el de salud es el segundo sector en importancia,
con un gasto per capita promedio de 67 dolares, o querepresenta 25 por ciento
del gasto social total.

CUADRO 4
AMERICA LATINA Y EL CARIBE: GASTO PUBLICO SOCIAL PER CAPITA
(PROMEDIO 1994-1996). DOLARES DE 1996

Pais Total Educacién Salud*® Agua potable Vivienda
Promedio regional 255 88 67 9 16
Belice 303 157 88 25 0
Bolivia 91 46 14 9 10
Brasil ® 741 218 177 14 60
Chile 651 139 114 15 54
Colombia 284 90 69 8 16
Costa Rica 521 145 191 19 26
Ecuador 119 52 36 2 5
El Salvador 60 34 21

Guatemala 61 26 14° b 10
Jamaica 252 128 66 4 8
Nicaragua 61 24 24 2
Per(i ° 88 49 34 2 3
Rep. Dominicana 85 30 20 17 10

contindia

1810 de los 13 paises son considerados en CEPAL (1999).
9 En el caso de CostaRica, el sector salud es el que absorbe unamayor proporcién del gasto publico,
y en Brasil y Chile, el sector seguridad social.
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CUADRO 4
AMERICA LATINA Y EL CARIBE: GASTO PUBLICO SOCIAL PER CAPITA
(PROMEDIO 1994-1996). DOLARES DE 1996
(CONTINUACION)

Seguridad y asistencia social

Pais Total Sequridad social  Asistencia social
Promedio regional 2 75 61 15
Belice 33 21 12
Bolivia 12 9 3
Brasil ® 273 251° 22
Chile 328 269 59
Colombia 101 84 17
CostaRica 140 108 33
Ecuador 23 21 2
El Salvador 4 2 2
Guatemala n.d. 11 b
Jamaica 46 11 35
Nicaragua 12 12
Pery ®

Rep. Dominicana 7 n.d. n.d.

YIncluye nutricién y planificacion familiar.

2 Promedio simple.

8 Las cifras son para 1995.

4 Incluye beneficios a servidores.

5 Salud incluye asistencia social y agua potable.

6 Los gastos en seguridad y asistencia social no fueron estimados.
Fuente: estudios de pais.

Seguridad socia (pensionesy jubilaciones), conungasto per capitapromedio
muy similar al de salud, es €l tercer sector en importancia para los paises en
conjunto, pero no paralamayoriade ellos, pues si bien es cierto que €l gasto
sectorial es muy importante en Chiley Brasil y medianamente importante en
Costa Ricay Colombia, en los demés paises es muy poco importante.

Este dltimo resultado es muy significativo, pues reflegja que e sector de
seguridad social esimportanteen aquell ospaisesque muestran simultdneamente
un alto nivel de desarrollo social (medido por €l IDH) y de gasto social. Desde
esta perspectiva, el gasto en seguridad social mostraria el grado de desarrollo

185 abril/junio 2000



Papeles de POBLACION No. 24 CIEAPIUAEM

del sector social en cadapais, demaneraque, a igual queen|ospaiseseuropeos,
mayores niveles de desarrollo socia estarian asociados con mayoresnivelesde
gasto en seguridad social. Launicaexcepcion esBelice, pues, como severamas
adelante, tiene un sector social poco desarrollado y la mayor parte del gasto
socia se destina a servicios sociales basicos.

Fina mentelosotrossectorescons derados(aguapotabl e, vivienday asistencia
social) representan, en promedio, 17 por ciento del gasto social total.

Hastaahorase haanalizado lamagnitud del gasto enfuncion delapoblacion
(per cépita); sin embargo, esimportante conocer su relacién con €l tamarfio de
la economia, medido por la produccién nacional per cépita, y con € sector
publico. Asi, las economias de laregion muestran diferencias abismalesen sus
tamafios, con productos per capita que van desde los 456 délares (Nicaragua),
hasta los 4 859 dolares (Brasil), 0 sea, superiores a 10 veces € producto
(cuadro5). Igualmente hay diferencias en el tamafio del sector publico, medido
como la participacion del gasto publico en €l PIB; con sectores muy pequefios,
como en El Salvador, Guatemala, RepublicaDominicanay Pert (menos de 20
por ciento del PIB), o muy grandes, con un gasto que representamas de 30 por
cientodel PIB (cuadro 5). Estas situaciones son resultado de mdiltipl es aspectos
de orden politico, social, econémico, cultural y ambiental, que no se examinan
aqui, pero que si son tomados en cuenta en los estudios de pais.

Teniendo presentes esas diferencias, como promedio regional, los paises
destinan alos serviciossociales 10.4 por ciento del PIB y 38.2 por ciento delos
presupuestos publicos (cuadro 5). En la relacion respecto a PIB, o sea, la
prioridad macroeconémicadel gasto social, sobresalenloscasosdeEl Salvador,
Guatemala, Pertly RepublicaDominicana, que destinan menosde 6 por ciento.
En laprioridad del gasto socia dentro de los presupuestos publicos (prioridad
fiscal del gasto social) destacan, en sentido contrario a anterior, CostaRicay
Chile, que destinan 60 por ciento a esos gastos.

En las siguientes gréficas se muestran las relaciones entre las magnitudes
asociadas al gasto social. Laprimerade las relaciones (gréfica 1), o sea, entre
gasto publico socia per capitay PIB per cépita, es sumamente importante,
especialmente porgue la correlacion entre las variables consideradas es muy
fuerte, reflejando que amedidaque aumentael tamafio delaeconomia(PIB per
cépita) aumenta también el gasto per cépita en servicios sociales.® Las

2 E| coeficiente de correlacion entre ambas variables es 0.89. La ecuacion de lalinea de tendencia
(gréficala) es: gasto social per capita=121.11+0.17 PIB per cépita; con un coeficiente de regresion
estadisticamente significativo a un nivel de significacién de 5 por ciento, y con un coeficiente de
determinacién (R 2') de 0.80.
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principales excepciones a las tendencias son Costa Rica 'y Per(, e primero
porque gasta bastante mas en servicios sociales respecto a su producto per
capita y € segundo por lo contrario.?

CUADRO5
AMERICA LATINA Y EL CARIBE: PIB PER CAPITA, GASTO PUBLICO DE
REFERENCIA Y GASTO PUBLICO SOCIAL Y SUSRELACIONES
(CIFRASABSOLUTASY RELATIVAYS)

Pais PIB per Gasto publico Gasto publico social como % de;®

capita* PIB*? PIB* Gasto publico *°
Promedio regional ® 2232 26.6 10.4 38.2
Belice 2314 33.6 13.1 39.1
Bolivia 927 26.4 9.8 37.1
Brasil ’ 4859 32.9 15.3 46.2
Chile 4519 23.3 14.4 61.8
Colombia 2139 33.6 13.3 39.3
CostaRica 2 664 316 19.6 61.9
Ecuador 1527 24.4 7.8 324
El Salvador 1649 15.3 3.6 23.8
Guatemala 1541 10.4 3.9 37.9
Jamaica 2149 36.7 11.7 31.9
Nicaragua 456 45.0 134 29.8
Peri ® 2717 17.6 33 18.6
Rep. Dominicana 1561 14.8 54 36.6

! En ddlares de 1996. Corresponde al promedio 1994-1996. Estimados como parte de |os estudios de
pais.

2 Gasto publico de referencia para cada pais.

3 Corresponde a los promedios 1994-1996.

4 Prioridad macroeconémica del gasto social.

5 Prioridad fiscal del gasto social.

5 Promedio simple.

" Las cifras de gasto son de 1995.

8 No incluye seguridad y asistencia social.

Fuente: elaborado a partir de los estudios de pais.

2 Excluyendo estos dos paises, € coeficiente de correlacion aumenta a 0.97 (el de determinacion,
R 2, a0.93); sin embargo, a dos digitos |a pendiente de |a linea de tendencia no varia.
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GRAFICA 1
AMERICA LATINA Y EL CARIBE (13 PAISES):
GASTO PUBLICO SOCIAL PER CAPITAY PIB PER CAPITA"
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" Promedio 1994-1996.
Fuente: elaborado a partir de los estudios nacionales.

GRAFICA 2
AMERICA LATINA Y EL CARIBE (13 PAISES):
GASTO PUBLICO SOCIAL PER CAPITAY PIB PER CAPITA
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Enel casodelarelacion entreel gasto publico social per capitay laprioridad
macroecondmicadel gasto socia (grafica2), hay unarelacion directaentrelas
variables, aunquemenosfuertequeen el caso anterior, sugiriendo quel ospaises
gue mas gastan en servicios sociales en términos per capita son aguéllos que
destinan un mayor porcentaje de su PIB aellos, 0 sea, le otorgan a gasto socia
una mayor prioridad macroeconémica.?? L as principal es excepciones aqui son
Nicaraguay Bolivia, queapesar deotorgar unamayor prioridad macroecondmica
al gasto social qued resto delos paises de gasto bajo, muestran un gasto social
per capita bajo debido al menor tamafio de suseconomias. Por otraparte, Costa
Rica muestra un gasto social per cépita ato pero con una mayor prioridad
macroecondmica que Brasil y Chile, de manera que “compensa’ e menor
tamafio de su economia respecto a esos dos paises con una mayor prioridad
macroecondmica del gasto social.

Para fines analiticos, € gasto publico socia per cépita (GSpc) se puede
descomponer de la siguiente manera:

GSpc = (GS/GP) (GP/PIB) (PIBpc)

De manera que ademés de su relacién con el PIB per capita (PIBpc), su
magnitud depende de la prioridad fiscal del gasto social (gasto social como
porcentaje del gasto publico total, GS/GP) y del tamafio del sector piblico
dentro de laeconomia (gasto publico total como porcentaje del PIB, GP/PIB).

En el caso delaprioridad fiscal del gasto social (gréfica 3), hay unaligera
relacion directa con el gasto social per capita, de manera que a medida que
aumentalaprioridad fiscal del gasto social, aumentatambién el gasto social per
capita. Los paises de gasto social méas elevado otorgan una prioridad fiscal
mucho més elevadaa gasto socia quelos demés, aunque Brasil se acercamés
alos paises de gasto medio, 0 sea, que muestraunaprioridad fiscal menor para
su nivel de gasto per capita.

Cuando serelacionael tamafio del sector publico dentro delaeconomiacon
€l gasto socia per capita (gréfica 4), los paises de gasto social medio y ato
muestran mayores tamafios del sector publico, con la excepcién de Chile, que
muestra un sector publico mas pequefio respecto a PIB. Por parte delos paises
de gasto bgjo, Nicaragua es la excepcion, pues tiene un sector publico
significativamente mas grande que los demas paises con ese nivel de gasto.

2 Este resultado también se obtuvo en CEPAL (1994) con 12 paises |atinoamericanos, incluyendo
siete de los aqui considerados.
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GRAFICA 3
AMERICA LATINA Y EL CARIBE (13 PAISES)
GASTO PUBLICO SOCIAL PERCAPITAY PIB PER CAPITA"
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“ Promedio 1994-1996.
Fuente: elaborado a partir de los estudios nacionales.

GRAFICA 4
AMERICA LATINA Y EL CARIBE (13 PAISES)
GASTO PUBLICO SOCIAL PERCAPITAY PIB PER CAPITA
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Por ultimo, relacionando las prioridadesfiscal y macroeconomica (gréaficas
2y 3), hay tambiénunarelaciondirectaentreellas, o seaqueel gastoenservicios
socialestiene unamayor prioridad fiscal en los paises que destinan aellosuna
mayor parte de su produccion.z

Evolucion del gasto pablico social

Para11 de 13 paisesanalizadossedispuso deinformaci 6n sobreel gasto publico
social desde1980.2* En el cuadro 6 semuestrael gasto publicosocial entérminos
per cépita y su prioridad macroecondmica y fiscal como promedio para
diferentes afios en los periodos: 1980-1981, 1985-1986, 1990-1991 y
1994-1996. La mayoria de los paises muestran, alo largo de la década de los
ochenta, unacaidaen el gasto publico socia entérminos per capita, y en menor
grado en su prioridad macroecondmicay fiscal, como resultado de la dificil
coyunturaeconémica prevaleciente en laregion. Sin embargo, durantelaparte
considerada de | os afios noventa hay un gran vigor en materia de aumento del
gasto publico social, tanto en términos per capita como en sus prioridades.?®

Dehecho, €l gasto per cépita promedio de 1994-1996 es el masalto detodo
€l periodo considerado en 8 de los 13 paises incluidos en € estudio. Las
excepciones son Ecuador, El Salvador, Jamaica, Nicaraguay Per(. Aunquelas
especificidades delos paises son tratadas en los respectivos estudios de pais, es
importante destacar el fuerte impacto de laguerraen Nicaraguay El Salvador,
gue no logran recuperar los niveles de gasto de inicios de los afios ochenta.
Ecuador es también un caso excepcional, pues €l gasto per cépita y las
prioridades del mismo sereducen alolargo detodo el periodo. Por el contrario,
en el caso de los aumentos del gasto social, sobresalen |os casos de Belicey
Colombia, que han duplicado €l gasto per capita en los Ultimos afios respecto
alos primeros.

El origen delosaumentos durante la década de los noventaes variado, pues
cuatro paises (Belice, Bolivia, Brasil y Colombia) muestran simultaneamente

2 Este resultado también se obtuvo en CEPAL (1994).

% Parael caso deBrasil, lainformacion corresponde al gasto federal, atendiendo a unadefinicion mas
ampliade sectores sociales que el resto delos paises, pero que esde utilidad paracomparaciones. Vale
destacar que el gasto federal agui considerado representa un porcentaje mayor del gasto social para
todos los niveles de gobierno que 56.2 por ciento a que se hahecho referencia, precisamente por esa
definicion més amplia en el gasto aqui incluido.

% |_os resultados globales para la década de los ochentay primeros afios de la década de los noventa
son similares alos obtenidos en CEPAL (1994), y los de la década de los noventaa CEPAL (1999).
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incrementos en las prioridades macroecondmica y fiscal; tres paises (Costa
Rica, Nicaragua y Republica Dominicana), principalmente aumentos en la
prioridad macroecondmica, mientras que cuatro paises (Chile, Guatemala,
Jamaicay PerU), principal mente aumentos en la prioridad fiscal. Ecuador y El
Salvador, por € contrario, muestran reducciones en ambas prioridades.

Si los paises se ordenan segiin su nivel degasto alolargo detodo €l periodo
en las tres categorias utilizadas anteriormente (gasto bagjo, medio y ato), se
concluyeque con excepcion de Belicey Colombia, que pasan del nivel degasto
bajo al medio, todos |0s demés paises se mantienen en €l mismo grupo durante
todo €l periodo.

CUADROG6
AMERICA LATINA Y EL CARIBE: GASTO PUBLICO SOCIAL
PER CAPITA, Y COMO PORCENTAJE DEL PIB Y DEL GASTO
PUBLICO TOTAL. PROMEDIOS 1980-1981, 1985-1986,
1990-1991 Y 1994-1996. DOLARES DE 1996

Pais Gasto per capita

1980-1981 1985-1986 1990-1991 1994-1996
Promedio * 234 210 207 270
Belice 144 209 224 303
Bolivia n. d. n. d. 52 91
Brasil * 445 410 428 547
Chile 540 511 477 651
Colombia 131 130 149 284
CostaRica 454 413 426 521
Ecuador 174 150 126 119
El Salvador 111 54 44 60
Guatemala n. d. n. d. 47 61
Jamaica 287 174 242 252
Nicaragua 89 86 56 61
Perti 130 118 51 88
R. Dominicana 71 50 52 85

contindia
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CUADRO 6
AMERICA LATINA Y EL CARIBE: GASTO PUBLICO SOCIAL
PER CAPITA, Y COMO PORCENTAJE DEL PIB Y DEL GASTO
PUBLICO TOTAL. PROMEDIOS 1980- 1981, 1985-1986,
1990-1991 Y 1994-1996. DOLARES DE 1996

(CONTINUACION)

/E. Ganuza, A. Ledn y P. Sauma

Pais Gasto social como % del PIB

1980-1981 1985-1986 1990-1991 1994-1996
Promedio * 10.5 10.0 9.2 270
Belice 8.5 11.3 10.4 303
Bolivia n. d. n. d. 6.0 91
Brasil * 9.7 8.8 9.4 547
Chile 16.9 17.8 13.8 651
Colombia 7.6 7.7 7.9 284
Costa Rica 18.6 18.6 17.7 521
Ecuador 11.2 9.8 8.3 119
El Salvador 6.5 4.6 41 60
Guatemala n. d. n. d. 3.3 61
Jamaica 16.0 10.8 11.6 252
Nicaragua 12.3 135 115 61
Perd 3.8 4.1 2.2 88
R. Dominicana 4.9 35 3.7 85
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CUADRO 6
AMERICA LATINA Y EL CARIBE: GASTO PUBLICO SOCIAL
PER CAPITA, Y COMO PORCENTAJE DEL PIB Y DEL GASTO
PUBLICO TOTAL. PROMEDIOS 1980-1981, 1985-1986,
1990-1991 Y 1994-1996. DOLARES DE 1996
(CONTINUACION)

Pais Gasto social como % del gasto publico

1980-1981 1985-1986 1990-1991 1994-1996
Promedio * n.d. n.d. 34.9 36.1
Belice 26.0 35.9 28.4 39.1
Bolivia n. d. n. d. 305 37.1
Brasil 36.5 27.5 27.2 339
Chile n. d. n. d. 58.1 61.8
Colombia 29.2 28.9 28.7 39.3
CostaRica 66.7 66.7 63.6 61.9
Ecuador 37.0 36.2 38.7 324
El Salvador 32.3 24.1 29.9 23.8
Guatemala n. d. n. d. 29.9 379
Jamaica 29.5 22.6 26.8 31.9
Nicaragua 24.8 25.6 337 29.8
Perti n. d. 21.1 13.8 18.6
R. Dominicana 30.3 27.4 35.0 36.6

1 Promedio simple. Se excluyen del célculo Boliviay Guatemala.
2 Gasto federal, con una definiciéon mas amplia de |os sectores sociaes que el resto de los paises.
Fuente: elaborado a partir de los estudios de pais.

Gasto publico social, pobreza y desarrollo humano

El resultado esperado demayoresnivel esdegasto social, con adecuadosnivel es
de eficienciay calidad, y garantizando la cobertura universal de los servicios
sociales basicos, es un menor nivel de pobreza, especialmente por NBI, y un
mayor nivel dedesarrollo humano. Cuando serelacionagasto publicosocial con
pobreza, en este caso medidapor el Indice de PobrezaHumana (IPH), aparecen
claramente tres grupos de paises (gréfica 5): los paises de menor gasto social,
con elevados niveles de pobreza; |os paises de gasto social medio, con niveles
también medios de pobreza, y los paises de alto gasto social, con menores
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niveles de pobreza, aunque entre estos Ultimos Brasil aparece como un caso
diferente, con un mayor nivel de pobreza. Si tenemos presente la dimension
temporal ?y dejando de lado diferencias en la €ficiencia del gasto,” los
resultados generales sugieren larelacion inversa entre nivel de gasto socia y
pobrezay, por lo tanto, laimportanciade estetipo de gastos parael aliviodela
pobreza.

En € caso de Brasil, € resultado sugiere una menor eficiencia del gasto
social en ese pais, ademas de una distribucion extremadamente desigual del
gasto en términos territoriales, con regiones de ata pobreza y bgjo gasto, y
viceversa

Al tener presentes los mismos aspectos que con el IDH, hay ademéas una
relacion directa entre el gasto socia per capita y e indice de Desarrollo
Humano (gréfica 6), de manera que los paises que mas gastan/han gastado en
servicios sociales, son también los que muestran un mayor indice de desarrollo
humano. Brasil aparece nuevamente como excepcion a la tendencia, pues a
pesar de ubicarse entrelospaises de gasto social alto, noalcanzaun nivel dealto
desarrollo humano.

Las correlaciones entre gasto social per capita con pobreza (medida por €l
IPH), y con desarrollo humano (medido por el IDH), confirman lainterrel acion
entre ellas. Dado que Belice y especialmente Colombia son paises que han
aumentado sus niveles de gasto social mas recientemente, sus resultados
especificos sugieren que los periodos de altainversion socia regqueridos para
reducir lapobrezay mejorar el nivel de desarrollo no son tan extensos como se
supondria, siempre quelos aumentos en lainversion social sean significativos.

Inversion en capital humano: el gasto publico en
educacion y salud

Estos sectores sociales merecen especial atencién, pues no sélo son los mas
importantes paralos paises, como lo reflgjala magnitud de los recursos aellos

% | os frutos de lainversion social no se recogen inmediatamente, sino que debe pasar cierto tiempo
para que ello suceda, de manera que reducciones en el |PH/aumentos en el IDH estan determinados
por €l gasto social pasado y no por €l actual. Sin embargo, dados los resultados obtenidos con
anterioridad al andlisis de la evolucion del gasto social, a haber mantenido la gran mayoria de los
paises su jerarquia en cuanto a gasto desde la década de |os ochenta, se obtendria el mismo resultado
s seutilizara el gasto social pasado; de manera que la dimension temporal de los datos no constituye
una limitacion al andlisis aqui realizado.

27 S hay diferencias de €ficiencia, niveles iguaes de gasto generarian diferentes impactos sobre la
situacion social (reflejada en los indicadores sociaes de resultado).
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destinados, sino también porgque incluyen a los servicios sociales basicos,
objeto de estudio del presente trabajo.

GRAFICA 5
AMERICA LATINA Y EL CARIBE (13 PAISES): GASTO PUBLICO SOCIAL
PER CAPITA" E INDICE DE POBREZA HUMANA
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GRAFICA 6
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L os paises considerados destinaron, en promedio, 3.9y 2.9 por ciento de su
PIB a educacion y salud, respectivamente (gréfica 7), aunque hay fuertes
diferencias por paisesrespecto a promedio. Entodo caso, ese esfuerzoregional
esatodas|ucesinsuficientecuando secomparacon | ospaisesmésdesarrol lados,
gue muestran tanto mejores indicadores de resultado a nivel sectorial, como
mayores asignaciones de gasto a ellos. Sobre este Ultimo, segun los datos
publicadosenPNUD (1998), enlospaisesdelaOrgani zacion paralaCooperacion
y €l Desarrollo econdmico (OCDE) el gasto publico en educacion y salud
representd, en promedio, 5.1y 6.4 por ciento del PIB, respectivamente, en la
década de los noventa.

Sobrelaprioridad sectorial, con excepcion deCostaRica, |ospaisesdestinan
una mayor cantidad de recursos a la educacion que a la salud, aunque, en
general, hay bastante similitud entre las asignaciones a ambos sectores como
proporcién del PIB, excepto en Belicey Jamaica, que claramente privilegian la
educacion respecto ala salud.

El indice de Pobreza Humana enfatiza | os resultados en educacion y salud,
de manera que al relacionarlo con € gasto per capita en ambos sectores,
teniendo presentes | os aspectos ya sefialados de temporalidad y diferenciasen
laeficienciadel gasto, seconfirmalarelacioninversaentrelasvariables(gréfica
8) y, por lo tanto, laimportanciade lainversion en capital humano parareducir
la pobreza (medida por el 1PH).

El gasto publico en servicios sociales basicos

Aunque en la Cumbre Mundial para €l Desarrollo Socia se definieron los
servicios sociales basicos, en la reunion de Oslo se realiz6 una mayor
especificacion de los mismos,?® entendi éndose como servicios sociales basicos
la educacion bésica y la atencién primaria de la salud, incluidos la salud
reproductivay los programas de poblacion, los programas de nutricion, el agua
potable y € saneamiento, asi como la capacidad institucional de prestar esos
servicios.

Sin embargo, eso no fue una limitante para que cada uno de los paises
incluidos en e estudio elaborara su propia definicion de servicios sociales

2 Paradar seguimiento aesainiciativa, los gobiernos de Noruegay los Paises Bajos convocaron auna
conferenciainternacional, quesellevo acabo en Oslo, en abril de 1996, y delacua emand el Consenso
de Oslo sobre la Iniciativa 20/20.
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basi cos, dependiendo de susrealidades especificas. Parafinescomparativosdel
presente capitul o se utilizalaanterior, con dos particul aridades: €l aguapotable
y el saneamiento se limitaron alos programas de suministro bésico (rurales o
de bajo costo), y lo referente a la capacidad institucional de prestar esos
servicios se incluyé en cada uno.

GRAFICA 7
AMERICA LATINA Y EL CARIBE (13 PAISES): GASTO PUBLICO EN
EDUCACION Y SALUD COMO PORCENTAJE DE PIB’
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* Promedio 1994-1996, excepto Brasil (1995).
** Promedio simple de los 13 paises.
Fuente: elaborado a partir de las cifras de los estudios nacionales.

El cuadro 7 resume los resultados de la estimacion del gasto publico per
capita enlaprestacién de servicios socialesbasicos parael periodo 1994-1996.
El promedio simple de las cifras correspondientes a los 13 paises analizados
indicaque segastaron en esosservicios 73 délares per capita. Sinembargo, hay
marcadasdiferenciaspor paises: Guatemala, Nicaraguay RepublicaDominicana
no alcanzan los 20 ddlares; Bolivia, El Salvador y Per( apenas llegan a 40
ddlares; Ecuador superaligeramentelos 50 délaresy |os demas paises gastaron
100 ddlares 0 més.

Del gasto promedio total, poco mas de 60 por ciento (46 dilares per capita)
se destinan aeducacion bésica. Con excepcion de Nicaraguay Per, los paises
privilegian e gasto en este servicio sobre |os demés servicios basicos.

El gasto per capita promedio en salud basica (incluyendo nutricion y
planificacion familiar) fue de 24 délares per capita, 0 sea, poco menos de la
mitad del gasto en educacion basica
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GRAFICA 8
AMERICA LATINA Y EL CARIBE (13 PAISES): GASTO PUBLICO PER
CAPITAEN EDUCACION Y SALUD' E INDICE DE POBREZA HUMANA
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* Promedio 1994-1996.
Fuente: estudios nacionales PNUD (1999).

Por dltimo, al suministrobasi co deaguapotabl ey saneami ento sedestinaron,
enpromedio, tresddlares per capita, cifraquerepresentamenosde5 por ciento
del gastototal en estetipo deservicios, no obstantequeesunadelasnecesidades
basicasmasinsatisfechasenlaszonasruralesanivel regional, comolo muestran
las cifras del cuadro 1.

Otradimensionimportante eslaqueresultade comparar €l gasto en cadauno
de los servicios sociales basicos con € gasto total del sector. Asi, como
promedio para 1994-1996 en los 13 paises, la mitad del gasto publico en
educaci 6n correspondid aeducacion bésicay 45.8 por ciento del gasto en salud
se destind a salud bésica, nutricion y planificacion familiar (cuadro 8). En
Bolivia, Belice y Perti un elevado porcentgje del gasto en salud se realiza en
servicios basicos (més de 80 por ciento). Colombia también destina una
fraccion elevadadel gasto total en salud alaatencidn basica (52 por ciento). En
educacion, en cambio, lo comin es que el gasto en servicios bésicos represente
arededor de la mitad del gasto total del sector.

Considerando | os servicios sociaes bésicosen su totalidad, el gasto publico
en ellosrepresentd, en promedio, 34.4 por ciento del gasto publico social total,
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0 sea, que uno de cada tres ddlares gastados por los gobiernos en servicios
socialescorrespondid aserviciosbasicos(cuadro9y grafica9). Hay diferencias
por paises, y como cabiaesperar, € porcentaje que representael gasto en estos
servicios dentro del gasto socia total es mayor en los paises que efectlian un
menor gasto social (especialmente Bolivia, Ecuador, El Salvador y Pert), y
tambi én entrelosquetienen sectores socialespoco desarrollados, apesar deque
gastan més (Belice y Jamaica).

CUADRO 7
AMERICA LATINA Y EL CARIBE: GASTO PERCAPITAEN
SERVICIOS SOCIALES BASICOS (PROMEDIO 1994-1996)"

(DOLARES DE 1996)

Pais Total Educacion basica Saludbasica®  Agua potable 2
Promedio ® 73 46 24 3
Belice 189 101 84 4
Bolivia 40 22 13 5
Brasil 132 89 34 8
Chile 98 83 14 1
Colombia 101 58 38 6
CostaRica 103 62 39 2
Ecuador 53 37 15 1
El Salvador 30 20 10

Guatemala 19 13 6 a
Jamaica 103 79 20 4
Nicaragua 18 8 9

Perti 39 8 30 2
Rep. Dominicana 19 14 6

* Los datos de Brasil corresponden a 1995.

1 Incluye nutricion y planificacion familiar.

2 Programas de suministro basico (rurales o de bajo costo).
3 Promedio simple.

2 [ncluidos en salud.

Fuente: estudios de pais.

El gasto per capita en servicios social es basicos guarda relacion en cuanto
aorden de magnitud con el gasto social total, especialmente paralos paises con
bajo gasto social, que también muestran un gasto bajo en servicios sociales
basicos (grafica 10). Los paises con gasto socia total medio y alto presentan
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gasto hecho en servicios sociales bésicos, excepto Belice, con un gasto en
servicios sociales basicos muy elevado.

CUADRO 8
AMERICA LATINA Y EL CARIBE: GASTO EN SERVICIOS SOCIALES
BASICOS DE EDUCACION Y SALUD COMO PORCENTAJE
DEL GASTO SECTORIAL®

Pais Educacion Salud
Promedio 49.0 45.8
Belice 66.6 95.0
Bolivia 42.6 92.1
Brasil 41.0 19.4
Chile 57.2 11.7
Colombia 61.3 521
CostaRica 41.2 20.4
Ecuador 65.1 385
El Salvador 55.4 46.3
Guatemala 52.6 41.0
Jamaica 50.1 28.1
Nicaragua 34.3 40.2
Peru 16.2 84.1
Rep. Dominicana 44.5 26.0

" Los datos corresponden a promedio 1994-1996, excepto Brasil, que son de 1995.
Fuente: estudios de pais.

Como porcentgje del PIB, los 13 paises destinaron, en promedio, 3.4 por
ciento del PIB a los servicios sociales basicos, con diferencias por paises
(cuadro 9y gréfica1l), pues mientras|atendenciageneral reflejaunarelacion
directa entre ambas magnitudes, por una parte Nicaragua, Boliviay Ecuador
muestran mayor prioridad macroeconémicaparasu (bajo) nivel degastoy, por
laotra, Chiley Brasil, menor prioridad para su (elevado) nivel de gasto.

Desde |la perspectiva de la Iniciativa 20/20, la magnitud de referenciaes el
gasto en servicios sociales basi cos respecto al gasto publicototal. En promedio,
los 13 paises estudiados destinaron 12.4 por ciento de su gasto publico a
serviciossocialesbasicos, 2 solamente Belice superalacifradereferenciade 20
por ciento (cuadro 9y grafica 12). Dado que ninguno de los paises de laregion
» Esteresultado esmuy similar a obtenido previamente por UNICEF anivel mundial, que sefialaque

los paises en desarroll o destinan, en promedio, 13 por ciento desu gasto pdblicoalosserviciossociales
basicos (UNICEF, 1997).
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halogrado la cobertura universal de cadauno delos servicios social es basicos,
el gasto realizado es entonces insuficiente.

CUADRO9
AMERICA LATINA Y EL CARIBE: GASTO EN SERVICIOS SOCIALES
BASICOS Y SU RELACION CON EL PIB, EL GASTO PUBLICO
DE REFERENCIA Y EL GASTO SOCIAL
(MILLONES DE DOLARES DE 1996 Y PORCENTAJES)

Pais Gasto en servici os Gastoen servicios sociales basicos como
sociales basicos porcentaje de:
PIB Gasto publico Gasto social

Total 28 866.9

Promedio 34 124 34.4
Belice 40.7 8.2 24.1 62.4
Bolivia 295.2 43 16.3 40.6
Brasil 20 468.5 2.7 8.9 17.8
Chile 13915 2.2 9.3 14.6
Colombia 3946.3 4.7 14.0 34.2
CostaRica 348.2 3.9 12.2 19.3
Ecuador 605.5 35 14.3 414
El Salvador 169.5 18 11.8 479
Guatemala 189.5 12 11.8 313
Jamaica 256.6 48 13.0 40.7
Nicaragua 74.3 39 8.7 29.6
Peri 927.0 14 8.2 444
Rep. Dominicana 154.1 12 84 225

“ Los datos corresponden a promedio 1994-1996, con excepcion de Brasil, que son de 1995.
" Gasto publico de referencia

“* Promedio smple.

Fuente: estudios de pais.
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GRAFICA 9
AMERICA LATINA Y EL CARIBE (13 PAISES)
GASTO EN SERVICIOS SOCIALES BASICOS PER CAPITA
Y COMO PORCENTAJE DEL GASTO SOCIAL®
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* Promedio 1994-1996.
Fuente: elaborado a partir de los estudios nacionales.

GRAFICA 10
AMERICA LATINA Y EL CARIBE (13 PAISES)
GASTO SOCIAL PERCAPITAY GASTO EN SERVICIOS SOCIALES BASICOS
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" Promedio 1994-1996.
Fuente: elaborado a partir de |os estudios nacionales.
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GRAFICA 11
AMERICA LATINA Y EL CARIBE (13 PAISES)
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* Promedio 1994-1996.
Fuente: elaborado a partir de |os estudios nacionales.
GRAFICA 12
AMERICA LATINA Y EL CARIBE (13 PAiSES)
GASTO EN SERVICIOS SOCIALES BASICOS PER CAPITA
Y COMO PORCENTAJE DEL GASTO PUBLICO’
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* Promedio 1994-1996.
Fuente: elaborado a partir de los estudios nacionales.
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Evolucion del gasto publico en servicios sociales basicos

A diferencia del gasto publico social total, las series de gasto publico en
servicios social es basi cos estimadas en | os estudi os de pais no son tan extensas,
aungue permiten conocer sobre su evolucion. Asi, hay unacaidaen el gasto per
capita haciamediados deladécadadelos afios ochenta, pero no estan marcada
como en el casodd gastototal, y sedaentresdelosseis paisesconinformacion
paratodo €l periodo. Luego, lamayoriadelos paisesmuestran aumentosen este
gasto en términos per capita entre 1990-1991 y 1994-1996, en 8 de 10 paises,
en estos Ultimos afios se alcanzan los mayores niveles del periodo (cuadro 10).
Belicey Colombia, al igual que con el gasto social total, aparecen nuevamente
con los mayores incrementos en el gasto per capita en este tipo de servicios
durante el periodo.

En lo que se refiere a la prioridad fiscal del gasto en servicios sociales
basicos, durante la década de los ochenta no hay una tendencia generalizada;
pero en lo que va de la década de los noventa si |a hay, con un importante
aumento en la prioridad de este tipo de gasto en 8 de los 10 paises con
informacion (las excepciones son El Salvador y Jamaica).

Gasto publico en servicios sociales basicos y pobreza

Enlagréfical3semuestralarelaciénentred nivel degastopublicoenservicios
socialesbésicosy € nivel depobrezamedido por el Indice de PobrezaHumana.
Se distinguen claramente tres grupos de paises. un primer gran grupo que
incluye los paises con bajos niveles de gasto per capitay elevados niveles de
pobreza; un segundo grupo con niveles medios y altos de gasto per capita 'y
niveles bajosy medios de pobreza, y Belice, que presentael gasto més elevado
pero con un nivel medio de pobreza.

Al tomar en cuenta nuevamente |os aspectos temporaesy dejando de lado
lasdiferenciasde€ficiencia, esevidente laasociacion entremayoresnivelesde
gasto en servicios sociales basicos y menores niveles de pobreza.®

%0 Lo que es més, teniendo presentes | as limitaciones que impone el andlisis bivariable en fenémenos
tan complejos como el delapobreza, |osdatos para 12 paises (excluyendo Belice) sugieren unamayor
eficienciadel gasto en servicios social es basicos parareducir |a pobreza (medida por el 1PH) respecto
al gasto social total, como sereflejaen lapendiente delalineade tendenciadelas comparaciones (0.14
y 0.02, respectivamente). En ambos casos los coeficientes de regresién son estadisticamente
significativos a un nivel de significacion de 5 por ciento y los coeficientes de determinacién (R2)
superiores a 0.50.
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CUADRO 10
AMERICA LATINA Y EL CARIBE: GASTO PUBLICO EN SERVICIOS
SOCIALES BASICOS PER CAPITAY COMO PORCENTAJE DEL
GASTO PUBLICO TOTAL. PROMEDIOS 1980-1981, 1985-1986,

1990-1991 Y 1994-1996 (DOLARES DE 1996)

Pais Per capita
1980-1981 1985-1986 1990-1991 1994-1996
Belice 78 105 143 189
Bolivia n.d. n.d. 25 40
Brasil n.d. n.d. n.d. 132
Chile n.d. n.d. 65 98
Colombia 51 54 58 101
CostaRica 106 80 77 103
Ecuador 67 56 36 53
El Salvador n.d. n.d. 27 30
Guatemala n.d. n.d. 13 19
Jamaica 101 76 107 103
Nicaragua n.d. n.d. n.d. 18
Pert n.d. n.d. n.d. 39
Rep. Dominicana 18 14 8 19
Pais Como porcentaje del gasto publico
1980-1981 1985-1986 1990-1991 1994-1996
Belice 14.1 18.1 18.1 24.1
Bolivia n.d. n.d. 14.9 16.3
Brasil * n.d. n.d. n.d. 8.2
Chile n.d. n.d. 7.9 9.3
Colombia 11.4 12.0 11.2 14.0
CostaRica 155 12.8 115 12.2
Ecuador 14.3 13.6 111 14.3
El Salvador n.d. n.d. 18.5 11.8
Guatemala n.d. n.d. 8.0 11.8
Jamaica 104 9.8 11.9 8.2
Nicaragua n.d. n.d. n.d. 8.7
Pert n.d. n.d. n.d. 8.2
Rep. Dominicana 7.2 8.3 53 8.4

! Gasto federal, estatal y municipal para 1995.
Fuente: elaborado a partir de los estudios de pais.
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Estimacion del gasto necesario para alcanzar la cobertura
universal de los servicios sociales basicos

La cifra de referencia de la Iniciativa 20/20 constituye una estimacion de lo
regquerido, en promedio, para lograr la cobertura universal de los servicios
socia esbésicosy de ningunamaneraunametapor si misma. Paratener unaidea
de ladimensién relativa de las magnitudes nacionales, en |os estudios de pais
se estimaron los requerimientos adicional es de gasto paralograr esa cobertura
universal.* En el cuadro 11 se muestran los resultados de esta estimacién, los
cuales sefiadlan que, como promedio, los recursos adicional es paragarantizar la
cobertura universal de los servicios sociales basicos serian de 36 délares per
capita, con gastos adicionalesque oscilan entre 6 y 99 dblares per cipitaenlos
paises examinados.

En términos del gasto publico socia total (promedio 1994-1996), los
recursos adicionales representan 26.8 por ciento, y respecto a PIB, 2.5 por
ciento, en ambos casos anivel regional, pero con importantes diferencias entre
paises, resaltando el caso de Nicaragua, cuyos requerimientosrepresentan 10.7
por ciento del PIB.

Respectoal gastopublico, losrecursosadi cional esrepresentan, en promedio,
8 por ciento, demaneraque, sumando alo queyasegastal 0srecursosnecesarios
paraalcanzar lacoberturauniversal delos servicios sociales, ascenderiaa 20.4
por ciento, cifra que coincide plenamente con la de referenciade laIniciativa
20/20, pero con la diferencia que no incluye los recursos de la cooperacion
internacional paraser al canzada, aspecto este Ultimo muy importantey que sera
retomado posteriormente.

Alcanzando la cobertura universal de los servicios
sociales basicos

Una vez estimado €l esfuerzo adicional necesario para lograr la meta de la
cobertura universal de los servicios sociales bésicos, en |os estudios de pais se

51 En los estudios de pais se sefiala la metodologia especifica, aunque, en términos generales, se
pretendi6 realizar una aproximacion burda de | os requerimientos, multiplicando labrechaen la
cobertura (nifios sin matricula en la educacion basica, poblacion sin acceso alos servicios bésicos de
salud y poblacion sin acceso a servicios de agua potable) por el costo promedio haciamediadosdelos
afios noventa (en dol ares estaduni denses de 1996) paralapoblacién con acceso efectivo alosservicios.
O sea, no setoman en cuentacambiosen laeficienciaolacalidad, diferenciasgeogréficasenloscostos
de prestacion de los servicios ni requerimientos adicionales de gastos de inversion, entre otros.
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realizaron un conjunto de propuestas paragaranti zar esos recursos adicionales.
Entérminosgenerales, y ademasdelasposibilidadesdeayudaexternaqueseran
consideradas en la proximaseccion, las propuestasincluyen: a) aumentosen el
gasto publico total, financiados principal mente con privatizaciones o ventade
activospublicos,conventadeservicios(inclusivelosmismosserviciossocial es)
y en menor grado con aumentos en la carga tributaria, a pesar de que algunos
delos paises consideradostienen cargas rel ativamente baj as; b) reasignaciones
inter eintrasectorialesdel gasto, manteniendo el gasto publico ensunivel actua
y ¢) mejorando la calidad de los programas que se gjecutan, asi como la
eficienciay equidad del gasto.

GRAFICA 13
AMERICA LATINA Y EL CARIBE (13 PAISES)
GASTO PUBLICO PER CAPITAEN SERVICIOS SOCIALES
BASICOS E INDICE DE POBREZA HUMANA
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* Promedio 1994-1996.
Fuente: estudios nacionalesy PNUD (1999).

Mas que la especificidad de las propuestas, detalladas en los capitulos
siguientes, esimportante resaltar agui cuatro el ementos de carécter general de
importanciaparasu formulaciény comprension: laprioridad fiscal que sedebe
asignar al gasto social, las fuentes de financiamiento, |acomposicién del gasto
socia y el caracter progresivo del gasto en servicios sociales basicos.
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CUADRO 11
AMERICA LATINA Y EL CARIBE: ESTIMACION DE LOS RECURSOS
ADICIONALES REQUERIDOS PARA LOGRAR LA COBERTURA
UNIVERSAL DE LOS SERVICIOS SOCIALESBASICOS
(DOLARES DE 1996 Y PORCENTAJES)

Pais Gasto Gasto adicional en Gasto total en
adicional Servicios sociales servicios sociales

per capita basicos como basicos * como

porcentaje de:* porcentaje de

gasto publico

PIB Gasto Gasto
publico®  social

Promedio” 36 25 80 268 20.4
Belice 67 29 88 226 32.9
Bolivia® 28 31 118 317 28.1
Brasil ® 26 05 17 48 10.6
Chile 10 02 1.0 15 10.3
Colombia’ 32 15 46 116 18.6
CostaRica 6 03 0.8 1.2 13.0
Ecuador 39 26 10.6 33.0 249
El Salvador 21 13 84 353 20.2
Guatemaa nd. nd. n.d. n.d. n.d.
Jamaica 99 46 80 397 16.2
Nicaragua 49 10.7 238 798 325
Pert 30 11 63 343 145
Rep. Dominicana 2 14 9.7 264 18.1

! Calculado respecto a los promedios 1994-1996. Esto puede generar algunas diferencias con las
mismas magnitudesincluidasenlosestudiosde pais. 2 Gasto publico dereferenciaen cadapais. ® Gasto
actual mas requerimientos adicionales. * Promedio simple. Excluyendo Guatemala. ® Lainversién en
agua potable y saneamiento se dividio en cinco afios. ¢ Respecto a gasto federal. 7 No incluye los
recursos adicionales para atencion a la nifiez considerados en el estudio de pais.

Fuente: estimacion propia a partir de los estudios de pais.
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La prioridad fiscal del gasto publico social total y en
servicios sociales basicos

Como se desprende de los estudios de pais y de diversos estudios de caracter
regional, la década de los noventa, en general, especialmente los Ultimos afios
de estudio (1994-1996), han sido para América Latinay el Caribe, desde €l
punto de vistaecondmico, mejores afios quelos anteriores, mostrando entrelos
principaleslogros: crecimiento econdmico, bajainflaciony, en algunos paises,
reduccién del desempleo. Estos resultados econdmicos definitivamente ha
incidido en € incremento de los gastos sociales, como se mostré en la seccion
anterior. Ahorabien, desde una perspectivageneral, laevolucion de los gastos
sociales desde la década pasada ponen de manifiesto su caracter prociclico:
aumentan cuando hay expansion econémica y disminuyen cuando hay
recesiones.®

De lacomparacion de las tasas de crecimiento del PIB per capitay las del
gasto social per capita de siete paises con informacion desde 1980% se obtuvo
gue, de las 112 observaciones consideradas, 72 (64.3 por ciento) muestran €l
mismo signo (gréfica 14), o sea, que aumentos/disminuciones en € PIB per
capita van acompariadas por variaciones en el mismo sentido del gasto socia
per capita.®*Esteresultado, junto con el andlisisdelaevoluciondel gastosocial,
confirmala percepcion sobre el caréacter prociclico de esos gastos.

Este caracter prociclico del gasto social obliga a que, para garantizar los
logros en materiasocial, se le deba asignar unaata prioridad fiscal, entendida
aqui en un sentido méas amplio que el hasta ahora utilizado, ya que implica,
ademéasdemantener su (el evada) participacion dentro del gasto pablico, otorgar
estabilidad asu magnitud real (unavez alcanzados|os nivel es propuestos) méas
alld del comportamiento macroeconémico.

Realizando un andlisissimilar al anterior, pero considerando lasvariaciones
en el gasto per capita en servicios sociales basicos, de las 76 observaciones
incluidas, 51 (67.1 por ciento) muestran el mismo signo respecto alavariacion

32 Este resultado también se sefiala en CEPAL (1994).

33 Los paises son: Brasil (gasto federal), Chile, Colombia, Costa Rica, Ecuador, Jamaicay Replblica
Dominicana. El Salvador y Nicaraguatienen informacion paraesos afios, pero no fueron considerados
por lasituacién de guerra que vivieron en ladécada de los ochenta. Belice también tiene informacion
paratodos | os afios, pero no se consider6 por |as fuertes variaciones en ambas magnitudes alo largo
del periodo.

3 | a prueba no paramétrica Ch-cuadrado confirma la asociacién entre los signos de las variaciones
(no hay independencia en los signos de ambas variaciones).
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enel PIB per capita.** L osresultados obtenidos en €l andlisisdelaevoluciénde
estos gastos, sobre las menores caidas en €l gasto per capita en ellos respecto
al gasto social total, sugieren unamayor estabilidad de este tipo de gastos ante
cambios en la coyuntura econdmica.®

GRAFICA 14
AMERICA LATINA Y EL CARIBE (SIETE PAISES): VARIACION EN EL
GASTO PUBLICO SOCIAL PER CAPITA RESPECTO A LA DEL PIB PER
CAPITA. 1980-1996
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El financiamiento del gasto social

En términos general es, | os estudios nacionales reflejan que €l gasto publico en
servicios sociales se financia principalmente con recursos ordinarios de los
gobiernos, queprovienen enbuenamedidadelarecaudacién deimpuestos. Esto
genera un inconveniente importante, pues su financiamiento se ve afectado
entonces por la coyunturaecondmica. Por ello, algunas propuestas consideran
como aternativas para ampliar la cobertura de dichos servicios la reforma

% La prueba no paramétrica Chi-cuadrado confirma también, en este caso, la asociacion entre los
signos de las variaciones.

3 Aungue | os coeficientes de determinacién no son muy elevados, lapendientedelalineaderegresiéon
en el caso de las variaciones en €l gasto en servicios social es béasicos respecto alas variaciones en el
PIB (1.40) sugiere una mayor estabilidad que la pendiente de la linea del gasto total (1.63).
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tributariao laobtencion derecursos adicionales, viacobro de serviciossociaes
no basicos a la poblacion de mayores ingresos. L 6gicamente, la situacion del
financiamiento afectalaprestacidn delosserviciossegun laprioridad fiscal que
los paises asignan a gasto en servicios sociales (bésicos), de formaque, si la
prioridad fiscal esalta, los servicios no se deberian ver mayormente afectados
ante reducciones de los ingresos fiscales.

Por otra parte, 1os paises que dependen en mayor grado de la asistencia
externaenfrentan también el problemadelavolatilidad delamisma, yaquelas
prioridades delos donantes pueden cambiar, afectando por |o tanto alos paises
gue dependian de ella. Sin embargo, como se vera en la seccidn siguiente, la
asistencia externa ha dejado de ser una fuente importante de recursos paralos
paises durante la presente década.

Algunas propuestasincluyen laventa de activos 0 empresas publicas como
un mecanismo para financiar €l gasto social, aunque surgen dudas sobre la
sostenibilidad del gasto unavez que seterminael financiamiento obtenido por
esavia

A modo de conclusién, es necesario que las propuestas garanticen la
sostenibilidad financieradel gasto quepermiteel logrodelacoberturauniversal
de los servicios sociales basicos.

La composicion del gasto social

En los estudios de pais se indagé sobre la composicion del gasto en servicios
sociales (bési cos) en términos de gastos corriente (separando sueldosy salarios
de otros gastos corrientes) y de desarrollo o inversion.

Como erade esperar, estos serviciostienen un el evado componente de gasto
corriente, y principalmente salarios, aungque en algunos paises el porcentaje
pareciera ser més elevado que lo esperado (cuadro 12). Por el contrario, los
gastos dedesarrollo, que afectan tanto laprestaci én actual como lafuturadelos
servicios, son muy bajos.

Delosocho paisesparal osquesedisponeinformacién, Boliviay Nicaragua,
con mas desventajas en la prestacion de estos servicios, son |0s que muestran
mayores porcentajes de gastos de desarrollo. Unainterpretacién posible de este
resultado es que |os demés paises gastaron mas en desarrollo en el pasado, de
ahi susmejoresindicadores, y queestosdospaisesdebeninvertir masahorapara
mej orar susresultadosafuturo; aunquetambiéninfluyeel papel delacooperacion
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externa, queesmuy elevadaen ellos, y quetiene un importante componente de

gastos de desarrollo.

CUADRO 12

AMERICA LATINA Y EL CARIBE: COMPOSICION DEL GASTO
PUBLICO EN SERVICIOS SOCIALESBASICOS?

(PORCENTAJES)
Tipo de gasto Belice Bolivia Brasil * Colombia
Total 100.0 100.0 100.0 100.0
Gastos corrientes 93.9 65.0 92.7 85.6
Sueldosy salarios 88.3 n.d. 26.8 54.3
Otros corrientes 5.6 n.d. 66.9 31.3
Gastos de desarrollo 6.1 35.0 7.3 17.7
Tipo de gasto Costa Rica Ecuador Nicaragua Rep. Dominicana ®
Total 100.0 100.0 100.0 100.0
Gastos corrientes 94.1 85.9 65.0 96.7
Sueldosy salarios 74.7 n.d. 48.0 87.9
Otros corrientes 19.3 n.d. 17.0 8.8
Gastos de desarrollo 5.9 14.1 35.0 33

! Se trata de una aproximacion para el afio més reciente disponible.
2 Gasto federal. EI componente otros gastos corrientes es € més importante porque contempla las

transferencias a los otros niveles de gobierno.

3 Los gastos de construcciéon de instalaciones de salud y educacién los redliza directamente la
Presidencia de la Replblicay no son considerados aqui, pues se desconoce su magnitud.

Fuente: estudios de pais.
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Sinembargo, esto no significaquelos paises con mejoresindicadoresdeban
dejar de redlizar este tipo de gastos, pues de ellos depende en gran medida la
calidaddelosservicios(infraestructuraescolary hospitalaria, equipomultimedia,
equipo médico, etc.). Por esemotivo, paragarantizar el logroy lasostenibilidad
delas metas, no pueden descuidarse los gastos de desarrollo en |os paises mas
avanzados y deben incrementarse en |os paises mas atrasados.

La progresividad del gasto en servicios sociales basicos

Para varios de los paises considerados existen estudios sobre la distribucion
relativadel gasto publico en educacion y salud por niveles de ingreso, en este
caso, quintiles de familias ordenadas segun su ingreso familiar per cépita.

En el caso delaeducacion, en todos los paises el gasto en educacion bésica
es altamente progresivo respecto alatotalidad del gasto del sector (cuadro 13).
Dehecho, entodoslos paisesal primer quintil defamilias|legaa menos 25 por
ciento del gasto en educacion basica 'y practicamente 40 por ciento de las
familias mas pobres emplea al menos 50 por ciento del gasto en ese tipo de
educacion.®” En cambio, €l gasto total en educacidn es menos progresivo, con
elevadas participaciones del quintil mas rico en algunos paises.

Unasituacion similar se presentaen el sector salud, pueslosgastos en salud
basi cason mucho masprogresivosquelosdelatotalidad del sector (cuadro 13)
y ademas, en lamayoriade los paises, |os quintiles de familias mas pobres son
las que mas se benefician de la accién del sector plblico en servicios sociales
basicos.

Se comprueba, entonces, quelos servicios bési cosimpactan principal mente
alapoblaciéndemenoresingresos, justificandolaimportanciadel gastoenella
Ademas, desde un punto de vista de costo-efectividad, los recursos que se
canalicen a estos servicios tendran un impacto mayor en términos de mejorias
enel bienestar. No obstante esosaspectos, alin quedanimportantes contingentes
de poblaci6n pobre que no tienen acceso efectivo aesos servicioso que acceden
a servicios de menor calidad (problemas de equidad).*®

37 Obviamente, este resultado se ve afectado porque en lamayoria de los paises, cuando se realiza el
ordenamiento de las familias seglin su ingreso per capita, las familias mas numerosas, con mayor
cantidad de nifios en edad escolar, se ubican en los primeros deciles.

38 Sobre esto Ultimo, Birdsall et al. (1998: 43), refiriéndose alabajay desigual acumulacion de capital
humano en América L atina, han Ilegado a sefidar que el problema basico no es el de un bajo nivel de
gasto en salud y educacion —el que es similar a de otras regiones en desarrollo, con 6.6 por ciento
del PIB—, sino mas hien de utilizacion ineficiente del gasto publico y de distribucion poco equitativa
delaincidenciadel gasto en esos servicios, esdecir, laproporcion rel ativamente baja de ese gasto que
ha beneficiado a los pobres.
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CUADRO 13
AMERICA LATINA Y EL CARIBE: DISTRIBUCION RELATIVA DEL GASTO
PUBLICO EN EDUCACION Y SALUD (TOTAL Y BASICA) POR QUINTILES
DE FAMILIAS ORDENADAS SEGUN SU INGRESO PER CAPITA

I I 11 v V
Sector y pais Afo Total Quintil Quintil Quintil Quintil Q,uin.til
(més pobre) (mésrico)
Educacion
Bolivia
Todoslosniveles 1990 100.0 32.0 243 200 148 8.9
Educ. Basica 1990 100.0 36.6 263 193 123 55
Brasil
Educ. Basica® 1996 100.0 37.1 295 181 114 3.8
Chile
Todoslosniveles 1996 100.0 393 23.0 19.1 12.7 5.8
Educ. basica 1996 100.0 46,7 26 174 9.6 37
Colombia
Todos losniveles 1997 100.0 214 21.2 21.6 18.2 17.6
Educ. basica 1997 100.0 314 265 219 128 7.7
Costa Rica
Todoslosniveles 1992 100.0 18.4 19.2 185 237 20.2
Educ. basica 1992 100.0 337 255 194 142 7.1
El Salvador
Educ. basica 1997 100.0 25.8 235 215 176 46
Jamaica
Todoslosniveles 1996 100.0 18.4 195 231 24.2 14.8
Educ. bésica 1996 100,0 31.0 268 206 154 6.2
Peru
Educ. basica 1991 100.0 285 263 207 168 7.7
Rep. Dominicana
Todoslosniveles 1996 100.0 23.2 236 215 173 145
Educ. basica 1996 100.0 28.8 264 218 139 9.1

contindia
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CUADRO 13
AMERICA LATINA Y EL CARIBE: DISTRIBUCION RELATIVA DEL GASTO
PUBLICO EN EDUCACION Y SALUD (TOTAL Y BASICA) POR QUINTILES
DE FAMILIAS ORDENADAS SEGUN SU INGRESO PER CAPITA
(CONTINUACION)

I I I v \Y,

Sector y pais o Quintil - - - Quintil

Ao Total (més pobre) Quintil  Quintil Quintil (Mésrico)
Salud
Bolivia
Todo el sector 1990 100.0 152 14.7 244 244 21.3
Brasil
Saudbasica® 1996 100.0 332 30.3 19.2 139 34
Chile
Todo el sector 1996 100.0 304 23.0 225 16.8 7.3
Colombia
Todo el sector 1997 100.0 17.6 19.7 223 207 19.7
Salud badsica 1997 100.0 19.6 20.8 220 202 175
Costa Rica
Todo el sector 1992 100.0 29.8 223 180 170 12.9
Salud basica 1992 100.0 435 224 16.6  10.7 6.8
El Salvador
Salud basica 1997 100.0 27.6 24.4 216 171 94
Peru
Salud basica 1994 100.0 26.6 22.4 217 163 13.0

1 Incluye Unicamente la regién noreste del pais.
Fuente: estudios de pais.

El papel de la asistencia oficial para el desarrollo

Unodelosprincipal esproblemasenlarealizacion delosestudiosnacionalesfue
la obtencidn de la informacion sobre la asistencia oficial para € desarrollo
(ODA por sus siglas en inglés). Con excepcion de algunos paises (Belice,
Boliviay Nicaragua), en que la situacion fue mejor, generalmente se dificultd
laobtencidn delainformacion sobrela ODA recibidapor €l pais, tanto en total
como desagregada por destino, inclusive para altos niveles de agregacién por
ejemplo, anivel de sectoressocialesen general. Esto pone de manifiesto quede
caraalalniciativa20/20, paralelo alos estudios nacional es que profundizan en
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gasto publico en servicios sociales basicos, es necesario avanzar en el
ordenamiento de lainformacién sobre la ODA, de manera que la precision de
las estimaciones de ambas partes de lainiciativa seala mas elevada posible.

En esta seccion se utiliza informacion del Comité de Asistencia para €l
Desarrollo de la OECD (CAD/OECD), por ser més comparable entre paises,
ademés de que se esperatengaunacoberturatambién mayor quelainformacion
propiade |os paises (proveniente de sus ministerios u oficinas responsables de
la cooperacion). No obstante, esta informacion presenta problemas de
desagregacion, pues no permite conocer anivel de paislossectoresalosquese
desting la asistencia.

Enlagréfical5semuestran, parael conjuntode 13 paisesde Américal atina
y el Caribeconsideradosen el estudio, losdesembol sosdeasistenciaoficial neta
para €l desarrollo (incluyendo ayuda oficial) de todos los donantes, para €
periodo 1980-1996, segun las cifras de CAD/OECD. Losflujos de ODA hacia
eso0s 13 paises crecieron en ladécadadelos ochenta, al canzando un méaximo en
1991, afio en el queinicio un periodo de descenso, y aunque en los Ultimos afios
se recuperd un poco, no alcanzd los niveles de principios de la década.

Dado quecualquier periodizacionresultaen estecaso arbitraria, seshaoptado
por analizar losflujosde ODA durante los afios ochentay |0s primeros afios de
ladécada delos noventaen que continuaron creciendo, y los siguientes afios de
la década parala que se dispuso de informacion (1992-1996). Asi, paralos 13
paises en su conjunto, los desembolsos de ODA, medidos como promedios
anuales para esos subperiodos, muestran un estancamiento en términos de
magnitud, seglin se desprende de los datos del cuadro 14.

Sinentrar en e andlisisdetallado deladistribucién delaasi stenciapor paises
y su evolucion en el tiempo, varios aspectos merecen ser destacados:

1 Bolivia, El Salvador, Nicaraguay Perl son los paises que durante todo
€l periodo han recibido mas asistencia en términos absol utos.

2. Costa Rica, Jamaica y Republica Dominicana son los paises que han
sufrido las mayores caidas en los flujos de ODA respecto alos primeros
afos del periodo.

3. Bolivia, Chiley, especiamente, Nicaraguason lospaises paralosquelos
flujosde ODA han aumentado masen el segundo subperiodo respecto al
primero.
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GRAFICA 15
AMERICA LATINA Y EL CARIBE (13 PAISES)
ASISTENCIA OFICIAL PARA EL DESARROLLO" NETA DESEMBOLSADA.
1980-1996

Millones de délares de 1996

0 t t t t t t t t t } t } t t {
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“ Incluye ayuda oficial de todos los donantes.
Fuente: elaborado a partir de datos del DAC/OECD.

Entérminosdesumagnitudrel ativaal PIB delospaises, laODA desembol sada
ha sido especia mente importante en Nicaragua, donde ha representado, como
promedio para 1980-1996, 17 por ciento del PIB. También en Belice, Balivia,
El Salvador y Jamaica, asi como en Costa Rica durante |a década pasada.

Para efectos del andlisis desde la perspectiva de la Iniciativa 20/20, lo mas
adecuado hubierasido conocer el sector de destino delaasistenciarecibidapor
cada pais; sin embargo, eso no ha sido posible para la mayoria de ellos y
solamente en cinco estudios nacionales (Belice, Bolivia, Nicaragua, Perd y
Republica Dominicana) se ha incluido informacién especifica sobre esa
asistencia

La informacion contenida en esos estudios refleja, por una parte, que, en
términos generales, el porcentaje de la asistencia destinado a los servicios
sociaeses muy fluctuante—yaque seve afectado por lagjecucion temporal de
algunos programas especificos o atencion de problemas coyunturales— y
ademés, bagjo. Boliviaes el pais, de aguellos con informacidn, que presenta el
porcentaj e de asi stenciadestinado aservicios socialesbasicosmasel evado, con
23 por ciento como promedio para 1990-1996, aungue con fluctuacionesen €l
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periodo. EnBelice, por su parte, entre 1991-1992 y 1996 menosde 10 por ciento
de la cooperacion total se hadestinado a servicios sociales basicos, pero entre
1993y 1995 cerca de dos terceras partes se han destinado a ellos, gracias ala
gjecucion de un importante proyecto de salud basica. En Nicaragua, gran
receptor de ayuda externa, se estima que solamente 16 por ciento de ellase ha
destinado a los sectores sociales como promedio para los afios 1990-1996, y
Unicamente 6.6 por ciento a servicios sociales basi cos. Republica Dominicana
muestratambién un porcentajemuy bajo, con 3 por cientodelaayudaaservicios
sociaes basicos como promedio en los afios noventa, a pesar de que €
porcentaje destinado a los sectores sociales no es tan bagjo (27 por ciento).
Finalmente, Per(l muestraun promedio de 15.6 por ciento de laayudade 1991
a 1996 destinada a los servicios sociales basicos, pero con importantes
fluctuaciones y cambios en €l tipo de ayuda, pasando de la dimentaria a la
destinada a salud bésicay agua potable y saneamiento.®®

Las cifras de UNICEF (1997) sefialan que, como promedio para todos los
paises en desarrollo, se destina 10 por ciento de la ODA para los servicios
socialeshésicos. Por otraparte, segiinlosdatosde CAD/OECD anivel mundial,
en 1996, del total de compromisoso desembol sosoficia es(bilateralesy bancos
regionales), solamente 4.5 por ciento se destind a servicios identificados
directamente como de educacién bésicay salud bésica, incluyendo programas
depoblacién. Considerandolatotalidad delaasi stenciaparaaguay saneamiento
basico ese porcentaje asciende a 11.1 por ciento.

Las cifras presentadas en | os estudios de pais no parecen contradecir estas
cifrasgenerales, demaneraque paralospaiseshbajo estudio, enparticular, y para
Latinoamérica 'y e Caribe, en general, desde la perspectiva de la Iniciativa
20/20, 1o importante es cuanto de | os requerimientos adicional es de gasto para
lograr lacoberturauniversal delos servicios social esbasi cos (cuadrol4) puede
ser cubierto por la cooperacion internacional. Lo que esta cooperacion aporte
debereducirse delos ocho puntos adi cional es de gasto publico que serequieren
paralograr esacoberturauniversal. Ademas, las prioridades delaimplantacion
delalniciativa deben ponerse en |os paises que requieran més de 20 por ciento
del presupuesto publico para alcanzar la cobertura universal.

39 En los capitul os correspondientes a cada uno de los estudios de pais se incluye informacién mas
detallada.
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CUADRO 14
AMERICA LATINA Y EL CARIBE: ASISTENCIA OFICIAL PARA EL
DESARROLLO" NETA DESEMBOLSADA Y COMO PORCENTAJE
DEL PIB. PROMEDIOS 1980- 1996 Y SUBPERIODOS.
(MILLONES DE DOLARES DE 1996 POR ANO Y PORCENTAJES)

Afos Belice Bolivia Brasil Chile Colombia CostaRica Ecuador

Millones de ddlares

1980-1996 19.2 3569 219.0 784 112.0 174.9 184.3
1980-1991 214 2945 2727 473 98.3 219.8 230.3
1992-1996 137 5069 901 153.1 144.9 67.2 739
Porcentaje del PIB

1980-1996 5.6 6.2 0.2 0.2 28 4.3

1980-1991 6.8 55 0.1 0.2 36 55

1992-1996 2.8 7.7 0.3 0.2 0.8 14

Afios El Guatemala Jamaica Nicaragua Perud Rep. Total

Salvador Dominicana

Millones de ddlares
1980-1996  220.2 411.7 2104 318.3  406.5 107.7 28195
1980-1991 207.0 428.8 205.1 2404 4190 135.7 2820.2
1992-1996  251.8 370.6 223.2 505.3 376.7 40.6 28178
Porcentaje del PIB

1980-1996 15 6.5 17 17.0 0.8 12 26a
1980-1991 15 7.2 18 12.7 0.8 15 29a
1992-1996 15 4.8 15 27.3 0.7 0.3 18a

* Incluye ayuda oficial de todos los donantes.
a promedio simple excluyendo Nicaragua.
Fuente: elaborado a partir de datos de la OECD, Comité de Asistencia para el Desarrollo (CAD),

consulta de base de datos en linea.
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Dadaslasfluctuacionesenlosflujosdeayudainternacional, |osrecursosque
se otorguen en un momento no pueden ser considerados por el pais como
permanentes, |lo quepondriaen peligrolasostenibilidad enel logro delasmetas.
Por ello, y tomando en cuenta el bajo nivel en gastos de desarrollo dentro del
gasto social, lo més adecuado parece ser que la ayuda externa se destine
prioritariamenteal financiamiento delainversion en serviciossocia esbasicos,
de manera gque se garantice la sostenibilidad a futuro en €l logro de lameta de
universalizacion de los servicios basicos.

Consider aciones finales

Entrelos principal esresultados obtenidos del andlisisdelos 13 estudios de pais
destacan los siguientes:

1 En los dltimos afios, como promedio paralos paises estudiados, € gasto
publico social total ascendio a 255 dolares per capita (las cifras se
refieren a promedios simples para el periodo 1994-1996, en dolares
estadunidenses de 1996).

2. Deesegasto, 73 délares correspondi eron aservicios social esbasi cos (46
ddlares aeducacion basica, 24 asalud basicay tres aprogramas de agua
potablerural o debajo costo). Dado que ninguno delos paises estudiados
muestra cobertura universal de servicios sociales basicos de calidad, €l
esfuerzo realizado en términos de gasto resulta claramente insuficiente.

3. Tanto € gasto publico social total como los servicios sociales basicos
muestran marcadas diferencias entre paises. Lasbrechasparaal canzar la
coberturauniversal delos servicios sociales béasicostambién difieren en
magnitud, siendo mayores para los paises que realizan menor gasto.

4, En promedio, la educacion es el sector social mas importante, puesaél
se destiné uno de cadatres délares de gasto publico social total, seguido
de salud y seguridad social. Sin embargo, la provision de agua potable,
uno de los problemas mas graves en términos de necesidades béasicas
insatisfechas, a nivel latinoamericano y caribefio, en genera, y de los
paises considerados, en particular, especialmente en areas rurales, tuvo
poca importancia relativa dentro del gasto social total.

5. L os 13 paises considerados destinaron, en promedio, 3.9y 2.9 por ciento
desu PIB aeducaciény salud, respectivamente, aungue con importantes
diferencias entre paises. A los servicios sociales en su conjunto se
desting, en promedio, 10.4 por ciento del PIB.
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6.

10.

El gasto en serviciossocialesbési cosrepresent6 12.4 por ciento del gasto
publico total (el gasto socia total representd 38.2 por ciento). Los
recursos adicionales necesarios para alcanzar la meta de cobertura
universal de los servicios sociaes basicos ha sido estimada, a nivel
regional, en 8 por ciento del gasto publico, con lo que seria necesario
aumentar el gasto publico destinado a estos servicios hasta 20.4 por
ciento, cifrasimilar aladereferenciadelalniciativa 20/20, pero que no
toma en cuenta la asistencia internacional.

Hay problemas para conocer la magnitud y el destino de la asistencia
oficial parael desarrollo. Sin embargo, cifrasgenerales, por unaparte, y
estudios de paises, por otra, reflgjan que porcentajes muy bajos de esa
asi stenciasedestinan aesosserviciosbéasi cos. Puede presumirsequepara
lospaiseslatinoamericanosy del Caribesereproducelaestimaciondelos
organismos internacionales que participaron en la formulacion de la
Iniciativa 20/20, de que solo 10 por ciento de esa asistencia se destinaa
servicios sociales basicos. Los recursos adicionales de la asistencia
reducirian temporalmente la carga adicional requerida sobre los
presupuestos publicos.

L os estudios realizados en varios paises demuestran claramente que los
servicios béasicos impactan principalmente a la poblacion de menores
ingresos, de manera que cualquier mejoria se traduce en mayores
impactos positivos en ella. Ademés, es claro que los paises que han
decidido invertir més en servicios sociales son los que ahora muestran
mejores indicadores sociales.

El andlisisdelas series histéricasreflejaque en los Gltimos afios €l gasto
socia haaumentado enlamayoriadelos paises, aspecto rel acionado con
la relativamente buena situacion econdmica que ha prevalecido en la
region, lo que concuerdacon laevidenciaacercadel caréacter prociclico
del gasto social.

A partir de la situacion propia de cada pais, se elaboraron propuestas
tendentes a garantizar la universalidad de |os servicios socia es basicos
en un plazo razonable. Sin embargo, cualquiera de €ellas tiene sentido
solamente si: @) existe una decision de aumentar €l gasto en esos
servicios, ya sea aumentando |os recursos a partir de asignaciones inter
e intrasectoriales o de aumentar la efectividad de los programas que se
gjecutan y b) se garantizalaprioridad fiscal del gasto en estos servicios,
més alla de las fluctuaciones econdmicas.
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11. A partir de esa decision de los paises, la Iniciativa 20/20 constituye un
elemento paraavanzar conlacol aboraci dndelacooperacioninternacional,
pero ésta requiere aln de definiciones, en este caso, por parte de los
cooperantes.

El andlisisdelosprincipal esaspectosrel acionadosconlosserviciossociales
basicosen 13 paisesde AméricaL atinay € Caribe, en el marcodelalniciativa
20/20, permite extraer algunas conclusiones de caracter general, que pueden ser
deutilidad paralapuestaen practicadeesainiciativa. Asi, lospaisesde América
Latinay el Caribe muestran desigualesnivelesdepobrezay dedesarrollosocial.

Sin embargo, en todos los paises falta por avanzar, tanto en términos de
coberturacomo de calidad y equidad en |os servicios sociales basicos. Ningin
pais haalcanzado la universalidad de servicios de calidad en educacion bésica,
salud bésicay agua potable.

Losnivelesdegasto socia y de gasto en servicios socia es basicos son muy
diferentes, aunque en su comparacion se deben considerar tres aspectos.

1 Los niveles actuales de gasto en servicios sociales basicos se ven
afectados por los pasados, de manera que los paises que tomaron la
decision en € pasado deinvertir en servicios socia es basicos requieren
ahora menos recursos para mantener e inclusive aumentar los logros
obtenidos.

2. La gjecucion de los programas sociales presenta grados distintos de
efectividad, de modo que montos iguales de gasto generan impactos
diferentes en plazos también diferentes.

3. Es necesario considerar la composicion del gasto entre los diferentes
servicioshasi cos, puesloslogrosquesea cancen seran mayores mientras
mayor seala proporcion del gasto destinada a aquellos servicios en que
la situacion sea peor.

Por €llo, alcanzar |acoberturauniversal delosserviciossociaeshasicos, no
implicacumplir con predeterminados nivel esde gasto, ni en términosabsolutos
ni en términos rel ativos; sin embargo, para muchos paises de laregion esclara
la decision que deben tomar de aumentar €l gasto en estos servicios bésicos
(tanto corriente como de desarrollo o inversion), ademés de aumentar la
efectividad, calidad y equidad de |os programas que g ecutan.

Ademas, para que | os avances sean permanentes, |a decision que tomen los
paises debe garantizar una alta prioridad fiscal a gasto en servicios sociales
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basi cos, entendido como mantener |os nivel esde gasto, i ndependi entemente de
lasituacion fiscal y macroecondmica en general.

Por el lado de la asistencia internacional para el desarrollo, existen claras
dificultades para conocer la asignacion de recursos a este tipo de servicios,
motivo por el cual setornanecesario avanzar en esapartedelalniciativa, dela
misma forma que se ha avanzado con los estudios del gasto publico. En todo
caso, cuando ha sido posible la estimacion de magnitudes, los resultados
obtenidos muestran poca canalizacion de asistencia hacia esos servicios.

Una mayor canalizacion de recursos hacia los servicios sociales basicos,
dentro de un adecuado marco de negociacion, abre posibilidades para €l
mejoramiento de lasituacion en laregion. Sin embargo, cualquier negociacion
debe contemplar a menos dos aspectos. En primer lugar, que al no ser
permanentes os recursos de la asistencia internacional, los paises deben
garantizar el mantenimiento de los niveles de gasto publico, asi como de
coberturay calidad delos servicios, unavez quelaasistenciacese. En segundo
lugar, lanegociacion debe contemplar niveles minimos de gastos de desarrollo
0 inversion, ya sea con recursos de los paises o de la asistencia internacional .

Ademas, las prioridades de implantacion de la I niciativa deben ponerse en
los paises que requieran mas de 20 por ciento del presupuesto publico para
alcanzar la cobertura universal.

Finalmente, muchas de | as propuestas realizadas en | os estudios nacional es
merecen ser discutidasal interior delospaises, por o cual esimportantegenerar
procesos nacionales de discusion.
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