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Derecho a la seguridad social

En forma progresiva se desarrollara
un sistema de sequridad social
tendiente a proteger a todos los
habitantes de la Repiblica contra
infortunios, enfermedad, invalidez,
vejez, muerte, desempleo

y cualesquiera otros riesqos

que pueaan ser objeto

de prevision social, asi como

las cargas derivadas de la vida
familiar. Quienes carezcan de
medios econoémicos y no estén

en condiciones de procurarselos
tendran derecho a la asistencia
social migntras sean incorporados
al sistema de seguridad social.

Articulo 94 de la Constitucion
de la Repablica iie Venezuela

uevamente, y con mucha mas fuerza,

durante el afio 1996 el tema de la

seguridad social se convirtié en uno de
los ejes de debate publico como consecuencia
de diversos factores: en primer lugar, por la
intencion gubernamental expresada en la lla-
mada “Agenda Venezuela” de “impulsar la
creacion del Sistema de Fondos de Pensiones,
cofinanciado por trabajadores y patrones,
administrado por entes grivados y bajo la
supervision del Estado” 67; en segundo tér-
mino por la explicitacion de proposiciones de
sectores sociales y politicos interesados en de-
sarrollar la seguridad social desde puntos de
vista contrapuestos (Fedecamaras y Comisién
de Asuntos Sociales de la Camara de Dipu-
tados), y finalmente, por los reclamos de sec-
tores sociales afectados por la crisis del Instituto
Venezolano de los Seguros Sociales (IVSS)
(pensionados y jubilados, beneficiarios del paro
forzoso, afiliados al seguro social) que en la calle
ejercieron la defensa de este derecho consti-
tucional.

Sin embargo, cabe resaltar que el hecho de
haberse convertido la seguridad social en eje
de debate publico, no altera en lo sustancial el
diagnostico realizado en 1995 por el miembro
de la ex Comision Presidencial para la Re-
forma de la Seguridad Social y las Prestacio-
nes Sociales, Luis Ugalde s.j. sobre “la inex-
istencia de una cultura de la seguridad so-
cial” en Venezuela. Durante el periodo que
comprende el presente Informe, ha habido
contados esfuerzos de sectores académicos,
sindicales y no gubernamentales destinados a
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informary apromocionar a ptblicos diversos
sobre la necesidad de asumir el trabajo en pro
del desarrollo de un sistema de seguridad so-
cial integral; se trata de esfuerzos cualitati-
vamente valiosos pero todavia con escasa in-
cidencia en publicos masivos.

La seguridad social
en la Agenda Venezuela

En repetidas oportunidades Provea ha
afirmado que desde el Ejecutivo Nacional y
sectores empresariales se intenta “e/ canje de
un derecho por otro: el sistema de prestacio-
nes sociales por un sistema de seguridad so-
cial (...) este planteamiento, confunde con-
ceptos y condiciona la seguridad social al
cambio de régimen de las prestaciones” 26

Nadanuevo nos plantea la“Agenda Vene-
zuela” en esta materia. En este sentido, Provea
coincide con el andlisis realizado por el Sin-
dicato de Trabajadores de la Fundacion para
el Desarrollo de la Comunidad y Fomento
Municipal (Sintracomun), cuando afirma que
“Lo relacionado con la Seguridad Social,
aparece dentro de los Proyectos Sociales, pero
no se menciona nada sobre el particular (...)
De manera que lo relacionado con la Seguri-
dad Social en la Agenda Venezuela, se con-
creta en tres aspectos: Primero: (..) elimi-
nacion del régimen legal de prestaciones so-
ciales. Segundo: la creacion de Fondos Pri-
vados de Retiroy en tercer lugar, esta tenden-
cia claray evidente de un mecanismo de des-
naturalizar la nocién de salario para que no
tenga impacto en otros conceptos”. %En po-
cas palabras, en materia de seguridad social
nada est4 explicito, hecho que lleva al profesor
Absalén Mendez Cegarra, Coordinador del
Postgrado de Seguridad Social de la Facultad
de Ciencias Econémicas y Sociales de la Uni-
versidad Central de Venezuela (FACES-
UCV) a afirmar contundentemente que ‘“/a

268 ver Provea: Informe Anual 1994-1995, pag. 152.

reestructuracicn integral del sistema de
seguridad social, contemplada en la Agenda
Venezuela, se reduce a lo siguiente: a) Elimi-
nar el régimen legal de prestaciones sociales;
b) Crear un sistema pensional fundado en
cuentas o fondos de capitalizacion individual
administrados por el sector privado (fondos
de pensiones); c) Transformar al IVSS en un
organismo financiero y por lo tanto no ofer-
ente de servicios o prestaciones de forma
directa”""".

Es evidente que la “Agenda Venezuela”
no tiene en definitiva un planteamiento con-
creto en materia de seguridad y esta lejos de
cumplir con lo establecido en el IX Plan de la
Nacion, donde se plantea que “En apoyo al
objetivo de una integracion social plena, el
Estado promoverd todos los cambios legales
e institucionales necesarios y pondrd en fun-
cionamiento un sistema de seguridad social
integral, que brinde efectiva proteccién al
trabagjo, la familia y la vejez”. Se confirma
una vez mas que desde el Ejecutivo no se
prioriza la necesidad de formular politicas que
desarrollen un sistema de seguridad social
integral, que se enmarquen en el desarrollo de
los principios constitucionales y de las Nor-
mas Minimas de Seguridad Social del Con-
venio 102 de la Organizacién Internacional
del Trabajo (OIT). Por el contrario, como se
puede apreciar en el desarrollo de este
Capitulo, mantiene una actitud que favorece
el deterioro de lo existente en materia de
seguridad social, al tiempo que propicia de
manera explicita o encubierta, la marcha hacia
una seguridad social basada en la logica del
mercado, del lucro y del individualismo.

Propuestas Legislativas

La discusion en torno al modelo de seguri-
dad social que se debiera desarrollar en Vene-
zuela ha girado en torno a tres propuestas: la

269 SINTRACOMUN, Aqui luchando, Agosto 1996, pag. 7.

270 El Globo, 25.06.96, pag. 8

..................................................

PROVEA Informe Anual



implementacién de los Fondos de Pensiones
Privados, impulsada por sectores empresari-
ales y financieros, el esbozo de un Proyecto
sobre Seguridad Social Integral elaborado por
la Comisién de Politica Social del partido
socialcristiano COPEI y la reestructuracion
de la seguridad social existente, que se mate-
rializa en el Proyecto de Ley Orgéanica del
Sistema de los Seguros Sociales en Venezuela
presentado a la consideracidn del Parlamento
por la Comision de Asuntos Sociales de la
Camara de Diputados a finales de 1995.

La primera alternativa, la implementacion
de Fondos de Pensiones Privados, supone la
creacién de instrumentos (cuenta) de ahorro
de caracter individual que colocados en Ad-
ministradoras de Fondos de Retiro (AFP) de
caracter privado, tienen por finalidad lograr
que el trabajador obtenga al término de su
relacion laboral una pensién igual o superior
al ultimo salario devengado. Esta propuesta
esté inspirada en el modelo que opera en Chile
desde 1981, cuando la dictadura militar enca-
bezada por el General Augusto Pinochet, im-
puso el sistema a los trabajadores chilenos,
excluyéndose del mismo a los miembros de
las Fuerzas Armadas que mantuvieron sus
respectivas Cajas Previsionales.

Los sectores impulsores de la propuesta
aducen que “En el caso de Chile se logré por
estavia darle un empuje relevante al mercado
de capitales, y se fomentd el proceso de pri-
vatizacion y se generé crédito sostenido a
largo plazo. Nadie puede discutiv que el
sistema actual de jubilacion y pensiones de
vejez no funciona adecuadamente, con los
consabidos problemas de bajos montos, re-
tardos y en general baja calidad del servicio,
lo mismo podria decirse de la atencion de la
salud publica en general”. 2’1 Evidentemente,
nadie duda del efecto dinamizador del mer-
cado de capitales que tiene esa experiencia en
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la economia del pais surefio; lo que queda por
demostrar es si sera capaz de garantizar el nivel
de pensiones ofrecido, cuando se jubilen las
primeras generaciones de trabajadores cubier-
tas por el régimen privado, y qué nivel de
acceso se tendra al régimen prestacional de
salud.

Por otra parte, segln versiones periodisti-
cas conocidas en agosto de 1996, un Proyecto
de la Comision de Politica Social de COPEI
plantea la necesidad de ordenar las politicas
sociales para impulsar un crecimiento
econdmico estable y sostenido, con él que se
busca: “definir una politica de distribucion de
ingresos explicitamente orientada hacia la
reduccion de desigualdades sociales existen-
tes; consolidar un nuevo paradigma en la
concepcion y manejo de la politica social e
impulsar un desarrollo social equilibrado, a
través de la organizacion de un sistema de
seguridad social y de un adecuado orde-
namiento del mercado de t‘rabajo”.272 Enlo
que se refiere estrictamente a la seguridad
social, el Proyecto plantea la creacion de Fon-
dos de Pensiones, Vejez y Sobrevivencia in-
tegrados con tres fuentes de financiamiento y
niveles de cobertura: “El bdsico que cubriria
la pension minima para toda la poblacion en
edad de jubilacion, bajo el régimen de
reparto, garantizado con los aportes del
Estado y los trabajadores. Un nivel comple-
mentario que se podria organizar con el por-
centaje ofrecido a cambio de la modificacién
del sistema de prestaciones sociales, susten-
tdndose en el régimen de capitalizacién indi-
vidual. El tercer nivel o voluntario, destinado
a aquellos que puedan incrementar sus
aportes a fin de aumentar el monto futuro de
sus pensiones”.

Con respecto a la prestacion de salud, el
Proyecto plantea que “el IVSS serd una insti-
fucion que se ocupe tinica y exclusivamente
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de cobrar con eficiencia y transparencia las
cotizaciones y aportes previstos en la ley y
cancelar puntualmente las prestaciones. En-
tre tanto, el Ministerio de Sanidad y Asisten-
cia Social se convertird en el ente encargado
de normar, planear, evaluar y sugervzsar los
servicios regionales de salud”.

Este proyecto, que seguramente sera motivo
de debate y discusion en el ultimo trimestre de
1996, en principio es cuestionable para Provea
desde la perspectiva de los derechos humanos,
pues supone la eliminacion de la retroactividad
de las prestaciones sociales de los trabajadores
para implementar el nivel complementario

basado en la capitalizacion individual.
Reiteradamente Provea ha afirmado que este
tipo de planteamiento, que confunde concep-
tos y condiciona la seguridad social al cambio
de régimen de prestaciones sociales, es con-
trario a la doctrina nacional e internacional de
los derechos humanos. Las prestaciones so-
ciales (antigiiedad y cesantia) son derechos
humanos y laborales individuales, irrenunci-
ables e innegociables, y la seguridad social es
un derecho humano, que constitucionalmente
obliga al estado a desarrollar progresivamente
un sistema para proteger a toda la poblacion.
Prestaciones sociales y seguridad social son

?El modelo chlleno en entredlcho

; En 1985 Ia OIT en el decumento titn- -
Iadc “La privatizacién de un régimen na-
~ c10nal de pensiones-el caso chileno” expres6

 que dicho sistema no se ajustaba a los prin-

cipios ni cumpha cor |a denominada norma
minima de seguridad social {Convenio N°

102). Asimismo, en los ultimos dos afios se

“han difundido analisis criticos que advierten
sobre fallas que confrontan no sélo elmodelo
-chileno sino también los implementados en-

~ Perti, Argentina y Colombia. En opinion del
dirigente sindical de la Central Unica de Tra-

_ bajadores de Chile (CUT), Arturo Martinez
 “oste sistema no es solidario porque las utxh- ~

 dades son para los duefios de los COBSOrcios
~de AFP, y nosotros queremos un sistema sin.

fines de lucro que cubra las centmgenaas del

L trabajador (.) En Chile no hay seguridad
o soclal, sino un. ahorro forzoso para la ve-

jez”. La cntlca alude a los bajos montos de

- las pensjones que se estima cobraran los fu-
turos pensmnados tal cual lo afi irma el;

274 El Globo, 14.08.96, pag. 4

ecormmista del Pregrama Economlco del -

_ Trabajo del pais surefio, Jaime Ruiz-Tagle,

para quien “En el sistema de capitalizacion
individual las pensiones se fijan al momento
de lajubilacion y ya no variardn nunca mds -

_en términos reales, de esta formak los jubi- -

 lados no podrdn beneficiarse del progreso .

economzco que logre el pais en los afios
Juturos . 2 En ‘pocas. palabras se prevee un

_de los activos y las pensiones de los pasivos, - '
‘que se quedarn estancadas sin p031b1hdad ‘
_ de que sean indexadas, :
_ Otro problema que va se advierte con el
sistema chileno es el referido a la cobertura,

que lejos de tender a ser universal se en-
caminaala exclusion. La senadora Cannenk o
Frei ha denunciado que alrededor del1 27 %

 de la fuerza laboral de Chile (1.400.000 per-
_ sonas) no logrard acceder a una pension de
retiro con el actual sistema previsional de

capltahzacton mcﬁvxdual debxdo a que “un .
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derechos distintos aunque complementarios,
por lo que deben ser tratados de manera diferen-
ciada y de ninguna manera sustitutiva.

Lo cierto del caso es que si esta iniciati-
va es traducida en instrumento legal a con-
sideracién del Congreso, competira con el
Proyecto de Ley Organica del Sistema de
los Seguros Sociales en Venezuela
(LOSSS), 273 sometido a la consideracién del
Parlamento por la Comision de Asuntos So-
ciales de la Camara de Diputados a finales de
1995. El proyecto fue sometido a primera
discusién en el mes de junio de 1996, a pesar
de lo cual insistentemente desde instancias

b{to po)fcen{aje de trabey’adare&; al cumplir

- laedad de retiro de 65 afios, no alcanzarda.

cubrir el minimo de 20 aiios de aportes que
- para Jubilarse exige el sistema previsional
 privado. A este contingente se suman los
' trabq;adares informales e independientes,
entre los cuales solo 4% cotiza en alguna.

institucion previsional del sistema privado”.
Elnivel de calidad de los servicios de salud,
~ paralos cuales el asegurado aporta el 7% del.
salario,” también se encuentra cuestionado,
_yaque las Instituciones de Salud Previsional
; (}sapres) administradas por el sector privado
~ adolecen de fallas similares a los servicios
" pubhcos de salud

; 1 E} Globc 04 02. 96 pég 16
2 Idem
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gubernamentales y de los gremios empresa-
riales, se procura desconocer su existencia.
Sin embargo, en opinion de Provea, es una
iniciativa que en principio cumple con las
areas de proteccién y los contenidos minimos
de la seguridad social recogidos en el Conve-
nio N° 102 de la OIT, relativo a las Normas
Minimas de la Seguridad Social, y por lo tanto
debe relevarse su debate y discusion en el
proceso abierto de construir un sistema inte-
gral de seguridad social.

Para los redactores del proyecto, los prin-
cipios rectores de los Seguros Sociales como
parte de un Sistema de Seguridad Social se

A pesar de estas CI’IHCBS o debilidades
del'modelo chxleno sus impulsores en Ve-
nezuela -todos vinculados al sector empre-
sarial- insisten ensu aplicacion, sin tener en
consideracion que a diferencia de Chile en
Venezuela alrededor del 50% de ld mano de
obra pertenece al sector informal de la eco-
nontia, que las condiciones macroeconomi-
cas nofavorecen la rentabitidad de tos capi-
tales por la elevada inflacion anual existen-
te, y adicionalmente por lainestabilidad del
sector financiero y la menguada confianza
de la poblacion en ese sector, a quien se
deberia confiar la administracion de los fon-
dos previsionales.

3 Los aportes de Ios aﬁhados alas AFP suman un total del 20,1% del salario, distribuidos de Ta-
, siguiente manera: 10% para ahorro prewsmnai entre un2,8% v 3,1% para pagar servicios
_administrativos y financiar un Seguro de Invalidez y Sobrevivencia y un 7% para cobcrtura de
. salud Bl empleador estd exemc de hacer apories al sistema.

275 Elaborado por una Comision de asesores de la Presidencia de la Comisién de Asuntos Sociales de la
Céamara de Diputados, a cargo del Diputado Alfredo Ramos, integrada por Getulio Romero, Urimare

Capote, Erick Rodriguez y Absalon Mendez.
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resumen en: a) La creacion del Sistema de los
Seguros Sociales; b) La responsabilidad del
Estado, la sociedad y los individuos en el
desarrollo de los seguros sociales; ¢) El es-
tablecimiento del Sistema de los Seguros So-
ciales como régimen general de proteccion
social; d) El establecimiento de los alcances y
limites de la proteccidén social mediante el
Sistema de los Seguros Sociales; ¢) La deter-
minacién del caracter contributivo del
Sistema de los Seguros Sociales; f) La necesi-
dad de clarificar el caracter complementario,
excluyente o concurrente de los regimenes
prestacionales existentes en el pais; g) La
definicién un nuevo IVSS como el organo
gestor del sistema; h) La creacién de mecan-
ismos de participacion de la poblacién.

Las contingencias cubicrtas segin el
articulo 6 del proyecto de la LOSSS abarcan
la atencion médica, odontolégica y farmacéu-
tica en caso de maternidad y accidentes comu-
nes como los laborales; el otorgar prestacio-
nes en dinero, especie y servicios en las con-
diciones, casos y situaciones siguientes:
pérdida del empleo, incapacidad temporal, in-
capacidad parcial permanente, invalidez, ve-
jez, viudez, orfandad, nacimiento de hijos,
muerte, falta de vivienda y ocupacion del
tiempo libre.

Los sujetos de aplicacién de la ley, en
concordancia con el objetivo de ampliar la
cobertura a sectores de la poblacion hasta
ahora excluidos, incluye no solo a los traba-
Jjadores por cuenta ajena, sino que incorpora
a los trabajadores auténomos, por cuenta
propia ¢ informales, miembros del clero, de
organizaciones no gubernamentales, de co-
operativas, y funcionarios publicos, miem-
bros de los cuerpos de seguridad del Estado
y miembros de las Fuerzas Armadas Na-
cionales (FAN).

Los regimenes de afiliacién previstos en
el proyecto son cinco: 1) Régimen General
Obligatorio; 2) Régimen Especial Obligato-
rio; 3) Régimen Especial Facultativo; 4) Régi-
men Especial Facultativo para los que so-
liciten su afiliacion después de los 50 afios de
edad; 5) Régimen Complementario Faculta-
tivo aplicable a todas las categorfas de
afiliados. Asimismo contempla dos regime-
nes prestacionales, que se diferencian por la
obligatoriedad o no de la afiliaciéon y las
prestaciones que otorgue, y que son: el régi-
men de prestaciones béasicas y el régimen de
prestaciones complementarias. El proyecto
también contempla en su articulo 109 que
cada régimen prestacional “estara sometido a
un régimen financiero diferente sujeto estric-
tamente a los dictados de técnicas actuari-
ales”. La diversidad de regimenes financieros
comprende sistemas de reparto simple, siste-
mas de reparto con capitales de cobertura,
sistemas de capitalizacion colectiva y siste-
mas de capitalizacion individual. Este tltimo
sistema estd previsto para créditos de adquisi-
cién de viviendas y para las prestaciones com-
plementarias por las que los afiliados decidan
incrementar su cobertura®’”, pero a diferencia
de las propuestas empresariales y del
Proyecto de COPEI, que plantean su admin-
istracion a través de Fondos de Retiro Pri-
vados, la propuesta del proyecto LOSSS deja
su administracion en manos del nuevo IVSS.

El articulo 146 establece que el drgano
gestor sera “un organismo denominado Insti-
tuto Venezolano de los Seguros Sociales con
autonomia funcional e independencia de las
ramas del Poder Publico Nacional, Estadal o
Municipal, con personalidad juridica inde-
pendiente del Fisco Nacional”. En el mismo
articulo se define su competencia en materia de
salud: “La accion en materia sanitaria y

276 Prestaciones complementarias previstas en la LEY ORGANICA DEL SISTEMA DE LOS SEGUROS
SOCIALES: a) Atencion médica integral (enfermedades criticas o catastréficas); b) Proteccién en caso de
desempleo; ¢) Pension por invalidez; d) Pension por vejez, Estas prestaciones pueden ser mejoradas por

aportes voluntarios de los afiliados.
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prestaciones de atencion médica para las per-
sonas no amparadas por la presente Ley, cor-
responden al Ejecutivo Nacional a través del
Ministerio del ramo”, con lo que establece una
clara diferencia con las propuestas privati-
zadoras al guardar para si la atencién y
prestacion médica de los afiliados.

El proyecto establece también un nuevo
sistema de gerencia del IVSS, donde se difer-
encian dos estructuras: el Consejo Directivoy
el Comité Ejecutivo. El Consejo Directivo,
segln el articulo 148 “serd la mdxima auto-
ridad del Instituto y estard integrado por dos
representantes del universo de afiliados que
sean cotizantes activos de la institucién, dos
representantes de los empleadores solventes
de la institucion, dos representantes desig-
nados por los Pensionados y Jubilados, un
representante designado por el Ministerio del
Trabajo y un representante designado por el
Ministerio de Sanidad”. Por otra parte, en el
articulo 149 se establece que los repre-
sentantes de los afiliados, de los empleadores
y de los jubilados y pensionados “serdn ele-
gidos mediante elecciones de primer grado,
directas y secretas, cada 3 afios”. Por otro
lado, al Comité Ejecutivo, segin lo es-
tablecido en el articulo 151, le corresponderd
“la ejecucion de las politicas y directrices
emanadas del Consejo Directivo” . Estard in-
tegrado por un representante de los afiliados,
un representante de los empleadores y un rep-
resentante del Ejecutivo Nacional que serdn
designados por escogencia undnime del Con-
sejo Directivo.

El proyecto establece ademas en su
articulo 156 que “El servicio que brinda el
sistema de los seguros sociales es bdsico y
esencial. Esta caracteristica determina el es-
tatuto del personal de los seguros sociales”.
Esta disposicion sienta las bases para la
creacion de la carrera del funcionario de los
seguros sociales hasta hoy inexistente.

277 El Universal. 17.07.96, pag. 2-2
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Finalmente, el articulo 166 establece la
novedad de que “los afiliados del Sistema de
los Seguros Sociales son los sujetos titulares
del derecho a recibir y exigir del drgano
gestor el cumplimiento oportuno de las
prestaciones predeterminadas, a cambio del
pago de las cotizaciones correspondientes”.
Esto se complementa con la obligacién del
nuevo IVSS, que “creard un procedimiento
administrativo expedito para que éstos hagan
valer sus derechos en forma inmediata y di-
recta”. En cuanto a la participacion de los
afiliados, se contempla en el articulo 167 que
“en cada Centro de atencion médica se con-
stituya una comunidad de afiliados usuarios
e, igualmente, en los demds servicios o activi-
dades que su naturaleza lo permita’”.

Sobre el proyecto de la LOSSS, ya al-
gunos sectores empresariales y militares han
hecho sefialamientos criticos. Aurelio Con-
cheso, vicepresidente de Fedecdmaras argu-
mentd en un articulo de opinién que “El
proyecto cuando menos reconoce el incontras-
table hecho de que los sistemas de reparto
llevan en si mismos la semilla de su propio
colapso (a medida que aumenta la expectativa
de vida ala edad de retiro) y en consecuencia,
incorpora parcialmente la figura de los fondos
de capitalizacion individual. Sin embargo, es-
tipula que los mismos sean administrados por
la autoridad centralizada del Seguro Social, y
no por administradoras de fondos de pensio-
nes privados, pero debidamente reguladas por
una autoridad gubernamental que las super-
vise estrechamente”.

Al igual que en Chile, el sector militar se
opone en Venezuela a la inclusién de los
miembros de las FAN en el proyecto de la
LOSSS; para ello iniciaron gestiones de ca-
bildeo y presioén ante el Parlamento que dieron
como resultado que la Comisién de Asuntos
Sociales de la Camara de Diputados aceptara
la propuesta de la Asociacién de Oficiales en



Situacidn de Retiro del Distrito Federal y del
Estado Miranda (Asordfm) de “excluir a los
miembros de las FAN del articulo 7, literal b
yagregar el contenido del articulo 3° dela Ley
del Seguro Social vigente, el cual dispone que

‘todo lo relativo a la prevision y seguridad

social de los miembros de las Fuerzas Arma-
das Nacionales, continuard rigiéndose por
leyes especiales”.

Para Provea, el proyecto de Ley elaborado
por los asesores de la Comisiéon de Asuntos
Sociales de la Camara de Diputados consti-
tuye un avance dentro del proceso de definir
y desarrollar un eficiente sistema de seguridad
social. A partir de este proyecto consideramos
conveniente ampliar y profundizar la dis-
cusién sobre el caracter y dimensiones de las
politicas de seguridad social que deben imple-
mentarse en el pafs.

El proyecto en s{ contempla una serie de
aspectos positivos que merecen destacarse:

a) Se inspira en el principio de universalidad,
en el sentido de concebir la seguridad so-
cial como una politica de Estado que debe
brindar proteccién a todos los habitantes
de la Republica, con lo cual se acerca al
mandato constitucional contenido en el
articulo 94 que establece que “En forma
progresiva se desarrollard un sistema de
seguridad social tendiente a proteger a
todos los habitantes...”;

b) a partir del reconocimiento de la existencia
de multiples servicios de proteccién y
asistencia social diseminados en todo el
pais, ubicados tanto en el sector ptiblico
como privado, se orienta a potenciar esos
servicios de seguridad social a través de la
coordinacién e interrelacion de las insti-
tuciones existentes y el disefio de politicas
comunes. De la misma manera precisa la
coordinacién y participacion del sector
privado en Ia prestacion médica bajo el
control del IVSS;

278 El Universal, 10.07.96, pag. 1-15

c) establece un sistema previsional mas am-
plio que el definido en el Convenio 102 de
la OIT, al incorporar como parte de la
seguridad social lo referente a la vivienda,
la recreacion y las condiciones y medio
ambiente de trabajo, concibiendo la
seguridad social no solo como respuesta a
contingencias de la vida, sino también
desde un perspectiva preventiva;

d) ratifica la importancia del IVSS y es-
tablece mecanismos organizativos y de
caracter administrativo para garantizar su
recuperacion y funcionamiento eficiente;

e) define niveles y procedimientos de partici-
pacion de los beneficiarios de los servicios
previsionales en el disefio de las politicas
y en el control de su ejecucidn, con lo cual
concreta una aspiracién reclamada desde
hace afios relacionada con la garantia de
una gestion mas transparente;

f) ratifica el principio de solidaridad en la
organizacién y funcionamiento de la
seguridad social, sin negar las aspiracio-
nes y esfuerzos voluntarios individuales
para ampliar la cobertura de los servicios.
En razdn de ello se plantean los Fondos de
Capitalizacion Individual, entendidos co-
mo complementarios, asumiendo la ad-
ministracién de tales fondos el TVSS, con
lo cual el rendimiento que tales fondos
generen, repercutird en el IVSS y no en
provecho individual o grupal.

Aparte de ello, Provea quiere alertar sobre
las posibles consecuencias que pudiera tener
en el futuro el que se defina en el articulo 156
del proyecto de la LOSSS, que “El servicio
que brinda el sistema de los seguros sociales
es bésico y esencial. (énfasis afiadido) Esta
caracterisitica determina el estatuto del per-
sonal de los seguros sociales”. Bajo esa pre-
misa, en distintas oportunidades el Ejecutivo
Nacional ha afectado el derecho a huelga de
los trabajadores de la salud y la educacion del
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sector publico; por lo que el legislador debe
preveer mecanismos de resolucion de conflic-
tos que no afecten ni los derechos de los
asegurados ni de los trabajadores del sistema
de los seguros sociales.

Las irregularidades
del Paro Forzoso

En materia de seguridad social, la si-
tuacion para el trabajador venezolano se torna
maés dificil a consecuencia del reiterado in-
cumplimiento por parte del gobierno nacional
de las normas establecidas para proteger al
trabajador en estado de cesantia.

En marzo de 1993 el Ejecutivo Nacional
emiti6 el Decreto N° 2.870 mediante el cual
dicté el Reglamento del Seguro Social a la
Contingencia de Paro Forzoso.?” Elarticulo
N°1 del reglamento establece: “Eil Seguro de
Paro Forzoso, ofrecerd proteccion temporal
a los obreros y empleados, tanto del sector
publico como del sector privado que prestan
sus servicios en virtud de un contrato o re-
lacién de trabajo, cualquiera sea su duracidn
v el monto del salario devengado, que habi-
endo cumplido los requisitos establecidos en
este reglamento, terminan su relacion laboral
por cualquier causa, estén aptos para traba-
Jary disponibles para el trabajo”.

Sin embargo, el IVSS, érgano re-
sponsable de la recaudacion y pago del
seguro y paro forzoso, no viene cumpliendo
eficientemente con dicha obligacion. Por un
lado, existe un retraso considerable en el
pago del mismo. A veces se paga con mas de
dos afios de retraso y lo corriente es que se
tarde aproximadamente un afio. Tal irregu-
laridad le hace perder el sentido para el que
fue constituido que es garantizar al trabajador
un sustento minimo mientras consigue em-
pleo. A este hecho se agrega el que esos pagos
retrasados no vienen acompafiados por la de-

279 Gaceta Oficial N° 35.183 del 31.03.93.
280 Asi es la Noticia, 16.10.96, pag. 5
281 El Universal, 02.11.95, pag. 2-10
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bidacorreccionmonetaria. Todoellohace que
muchos trabajadores que cotizan no hagan
efectivo el beneficio, perdiendo lo aportado,
mientras €l Estado se apropia de un dinero
que no le corresponde.

Segun el Dr. José Marcano, Director Gen-
eral del Seguro de Paro Forzoso, hasta junio
de 1996 la deuda del Seguro Social con los
trabajadores ascendia a 4 mil 344 millones de
bolivares, correspondientes al pago que debia
hacerse a 186 mil 467 personas en todo el
pais.280 Por otra parte, la Memoria y Cuenta
del Ministerio del Trabajo, correspondiente a
1995, da cuenta de que para ese afio el IVSS
afiliaba en el régimen general a 2.087.225
trabajadores con una carga familiar de
5.218.063 personas, asi como a 366.963
afiliados al régimen parcial. Cabe sefialar que,
en la referida Memoria, no existe informacién
sobre el tiempo promedio de retraso en el pago
del Seguro al Paro Forzoso ni otro tipo de
informacién  discriminada que permita
evaluar a profundidad el desempefio del TVSS
en esta materia.

Salvar el Seguro Social

En Venezuela, el concepto de seguridad
social se identifica con el seguro social, espe-
cialmente con el IVSS, aunque en el pais
existen, segun el coordinador del Grupo de
Estudios Laborales (GEL) Carlos Eduardo
Febres, nada mas y nada menos que 460
regimenes de pensiones: “Se cuentan los que
ofrecen algunas empresas por lavia contrac-
tual; las que ofrecen algunas instituciones y
gremios a sus afiliados, las que ofrece el
Seguro Social; las que ofrecen algunas
gobernaciones e incluso las que crearon los
empleados piiblicos hace pocos afios »BLE
proyecto de la LOSSS pretende dar respuesta
a esta proliferacién andrquica de regimenes
de pensiones, para lo cual plantea que el



nuevo IVSS sea el pilar del sistema de seguri-
dad social.

Durante el periodo analizado en este In-
forme, el IVSS ha estado en el centro del
debate y de la lucha social por encontrarle una
solucion definitiva a la mayor institucién de la
seguridad social del pais. Datos aportados por
la abogada Urimare Capote, miembro del
Comité de Derechos Humanos y asesora del
Comité de Jubilados y Pensionados, confir-
man la importancia de esta institucion: “De
acuerdo a cifras emitidas por la OCEL en
Venezuela el 5,71% de la poblacion, es decir,
aproximadamente 1.265.000 personas son
mayores de 60 afios de edad y para el aiio
2035, debe incrementarse en un 15,81%. En
la actualidad mds del 50 % de este sector no
estd protegido, ni por el Instituto Venezolano
de los Seguros Sociales, ni por ningin otro
organismo publico o privado”. 282

Vale recordar, como lo expresa el espe-
cialista Arturo Tremont: “atin con las limi-
taciones actuales y su aparicion en la pdgina
roja de los diarios, que el IVSS dfilia a
2.455.147 personas, a 180.000 empresas a
nivel nacional, atiende a miles de consultas
médicas y odontolégicas, debe preservar la
vida de 3.067 pacientes renales y otras enfer-
medades criticas, tiene compromisos con
clinicas geridtricas o de nifios excepcionales,
paga pensiones a 300 mil personas por con-
cepto de vejez, invalidez, incapacidad par-
cial, sobrevivencia”.

Ante la grave crisis que presenta el IVSS
las posiciones se han polarizado, desde aque-
-llas que favorecen su liquidacion y posterior
privatizacion hasta las que sostienen que hay
que salvarlo y reestructurarlo por ser una in-
stitucion basica para cualquier desarrolio de
un sistema de seguridad social integral. Por

ejemplo, Fedecdmaras ha sostenido pabli-
camente a través de su presidente Jorge Ser-
rano que “Lo que se impone es su liquidacion
inmediata, para dar paso a un nuevo sistema
que verdaderamente garantice los servicios
que se le asignen. En atencion a nuestras
conclusiones en Maturin, estamos convenci-
dos que a titulo tramsitorio, mientras se
liguida, debe profundizrse Zy agilizarse la
descentralizacion del IVSS” *3* Desde 1a otra
perspectiva, el profesor Absalén Mendez
afirma que “La crisis del IVSS es de gestion
administrativa, no de concepcion doctrinaria
v filosdfica. Los seguros sociales han de-
mostrado en el mundo entero su potencialidad
como modalidad técnicay cientifica de protec-
cién social. Por esta razon, es necesario
luchar por su continuidady permanencia, pre-
servar su solidez e integracion institucional de
conformidad con la ley, garantizar los cam-
bios necesarios y mejorar cualitativa 'y cuan-
titativamente su funcionamiento, sus servicios
y la actitud laboral de su funcionariado, inde-
pendientemente de su cuantia” 2%

Por su parte, el Estado ha mantenido una
posicion que se resume en los argumentos del
Ministro del Trabajo, Juan Nepomuceno Gar-
rido, quien en su oportunidad afirmé que “e/
Estado no tiene en estos momentos los recur-
sos para poder poner en marcha la seguridad
social integral y, en este sentido la meta ten-
drd que esperar un poco mds” 286, con lo que
neg6 toda posiblidad de acometer un desar-
rollo inmediato y sostenido de una propuesta
global. Incluso en el tema estricto de sus re-
sponsabilidades con el 1VSS, el Estado ha
fracasado hasta ahora, en su responsabilidad
de reestructurar el Instituto, de garantizar la
prestaciones médicas y los pagos de las pen-
siones y jubilaciones.

282 CAPOTE D, Urimare. Mimeo: Salvemos al Seguro Social. Caracas, Agosto 1996

283 El Globo, 30.30.96, pag. 14

284 El Nacional, 22.08.96, pag.E-6
285 Economia Hoy, 26.08.96, pag. 16
286 EI Globo, 27.07.96, pag. 3
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El fracaso al que hacemos referencia, de-
termino que el Poder Ejecutivo prescindiera
de los servicios del Dr. Carlos Walter como
Ministro de Estado para la Reestructuracion
del IVSS, y designara a partir del 06.08.96 al
ex-dirigente sindical Juan José Delpino, como
Presidente del Consejo Directivo de dicha
institucion. Para Carlos Walter, la decision se
debid a que el Ejecutivo Nacional evaluaba
que “la comision que le tocé presidir desde el
mes de diciembre ya habia cumplido con sus
Jfunciones »287 y agrego: “vo culminé el
proceso de reestructuracion y avancé en ele-
mentos que estaban en el proceso (...) y para
dar una idea, solo en el drea de atencion
médica, al dejar de prestar atencién médica
directa, el instituto podrd reducir su tamafio
en 40 mil trabajadores, lo cual estd planteado
en la Agenda Venezuela” “°° Un analisis mas
profundo de lo acontecido en los ltimos doce
meses pone en entredicho la evaluacion del
ex-Ministro, como se aprecia a continuacion.

En junio de 1995 fue aprobada por el
Congreso Nacional la Ley de Homologacién
de las Pensiones y Jubilaciones al Salario
Minimo Nacional Urbano, luego de una tenaz
y persistente lucha del Comité de Pensionados
y Jubilados, sin embargo en opinidén de este
Comité: “Si bien la aprobacidn de la Ley de
Homologacion fue wun triunfo para el
movimiento -a excepcion del Bono Navidefio
cancelado en varias cuotas y con marcado
retraso- su articulado ha sido violado casi en
su totalidad por los organismos encargados
de haceria cumplir. Desde su promulgacion
en junio de 1994 hasta ahora, no se les ha
cancelado a los pensionados del IVSS la dif-
erencia de 600 bolivares que existen entre los
14.400 bolivares y 15.000 que es el salario
287 EI Siglo, 06.08.96, pag. B-12
288 ldem
289 CAPOTE D. Urimare. Op. cit.

290 Idem
291 Idem
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minimo, aparte de los bonos de alimentacion
y transporte, qzzég no -es.tdn contemplados en
dicha norma. " Adicionalmente, el Comité
de Pensionados y Jubilados critica que “e/
gobierno nacional se ha emperiado en bonifi-
car el salario de los trabajadores y como
quiera que estos bonos no son considerados
salario, tampoco son susceptibles de des-
cuento alguno por concepto de cotizaciones
ingresadas al Seguro Social »2

Asimismo, a pesar de que en los lineamien-
tos de la “Agenda Venezuela” se inclufa un
aumento de las pensiones, el Comité de Pen-
sionados y Jubilados denuncié que “Este
anuncio llend de expectativas al sector de la
tercera edad, pero la realidad fue muy difer-
ente. No es cierto que hayan aumentado las
pensiones al 100%, ya que el salario minimo
sin incluir los bonos es de 15.000 bolivares y
el incremento sélo elevd las pensiones a
28.000 bolivares (...) porque incrementar las
pensiones a través de un bono subsidio, es
desconocer los beneficios de la Ley del Seguro
Social en sus articulos 49, 78 y 170 de su
Reglamento, los cuales se hardn efectivos de
acuerdo al salario general de los asegurados
y el indice del costo de la vida, con el objeto
de mantener a las pensiones al nivel real » 91
En opinién de la abogada Urimare Capote
Venezuela violael Convenio 128 de la OIT29§
relativo a las prestaciones de invalidez, vejez
y sobrevivientes, que establece en su articulo
29 “que las prestaciones monetarias serdn
revisadas como consecuencia de variaciones
notables en el nivel general de ganancias o
variaciones notables en el costo de la vida”.
La variacion interanual del indice de Precios
al Consumidor, entre septiembre de 1995 y
1996 se ubicéd en el orden del 115,2% y la

292 Nota: Adoptado por la Organizacién Internacional del Trabajo el 29.06.67, ratificado por Venezuela el
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acumulada de 1996 asciende hastaseptiembre
a 83,7%.

Por otra parte, el Estado estd en mora con
el pago de las pensiones “de mds de 100 mil
personas que ya cumplieron con los requisi-
tos exigidos por la Ley para ser acreedores de
una pension y sin embargo tienen dos, tres y
hasta cuatro afios esperdndola’ ' 293 Para el
diputado Edgar Silva, miembro del Comité de
Derechos Humanos, la mora no es solo con
los que todavia no han sido incorporados a la
némina de pago mensual sino que del total de
300 mil pensionados y jubilados para el mes
de julio de 1996 unos 200 mil no estan recibi-
endo el bono aprobado, lo que supone una
discriminacion con los mas necesitados, lo
que confirma la morosidad generalizada del
IVSS en esa materia.

En materia de prestacién médica, la si-
tuacion durante 1996 no podria haber sido
peor; por primera vez en la historia del Seguro
Social varios e importantes hospitales, entre
ellos el Hospital “Miguel Pérez Carrefio”,
vieron cerradas sus puertas por la falta de
recursos econdmicos para funcionar. Este
proceso se vivid a pesar de que Carlos Walter
anunciara que la atencion médica era una pri-
oridad de su gestién. Todo parece indicar que
el esfuerzo se concentré en tratar de implemen-
tar la transferencia de los servicios médicos
brindados por el IVSS en los estados Apure,
Guérico, Barinas, Cojedes, Mérida, Monagas
y Yaracuy, lo que en opinién del diputado
Alfredo Ramos, presidente de la Comisién de
Asuntos Sociales de la Camara de Diputados,

“es una privatizacion velada”.

El nombramiento de Juan José Delpino
como Presidente del Consejo Directivo del
IVSS desperté expectativas en torno a sus

293 CAPOTE D. Urimare. Op. cit.
294 El Nacional, 14.02.96, pag. C-2
295 Economia Hoy, 18.08.96, pag. 5
296 Idem

297 El Universal, 28.09.96, pag. 2-1
298 El Universal, 29.08.96, pag. 2-1

prioridades y politicas respecto de la mayor
institucion de la seguridad social en Vene-
zuela, méaxime cuando puso distancias con su
antecesor: “Seguin la ultima junta, presidida
por Carlos Walter, el proceso de reestruc-
turacion termind en abril de este ailo, 5pero la
verdad es que el IVSS sigue igual”.””" De sus
declaraciones se desprenden las prioridades
inmediatas para el futuro: “En primer lugar,
que las pensiones de jubilados y pensionados
lleguen a tiempo, (...) El segundo punto es la
prestacion médica hasta tanto se resuelva si
el 1VSS seguird prestando, pero mientras lo
preste, que lo haga bien; hay que rescatar los
hospitales del seguro social que estan por el
suelo (...) El tercer punto es mejorar la ayuda
al desempleado a través del Seguro de Paro
Forzoso” > Delpino también ratifica un di-
agnostico que da cuenta del incumplimiento
del Estado y del sector privado con sus obli-
gaciones en materia de seguridad social: “da
la impresion de que el sector privado y el
sector piblico se han confabulado para que-
brar el Seguro Social”. 7 Cifras aportadas
por Delpino dan cuenta de una deuda estatal
del orden de los 44 mil millones de bolivares
y del sector privado de 82 mil millones; cifras
éstas que fueron inmediatamente cues-
tionadas por el sector empresarial. Pedro Car-
mona Estanga, presidente de la Confeder-
acion Venezolana de Industriales (Conindus-
tria), exigio a Delpino que “presente unas
cifras auditadas sobre cudl es la situacion
del Seguro y las acreencias que efecti-
vamente tiene. Lo que nosotros tenemos en-
tendido es que el Seguro no tiene al dia sus
estados financieros y que estd perdiendo, no
digo 3.800 mlllones‘gor mes, sino quizds diez
veces mds que eso”.
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