PARA UM NOVO ESTADO
DE BEM ESTAR ,
NA AMERICA LATINA™

ASA CRISTINA LAURELL

Tratarei neste artigo das seguintes questdes: o cardter dos esta-
dos de bem estar latino-americanos; o impacto social do ajuste estrutural e
da politica social neoliberal; e as questdes fundamentais para a construgio
de um novo Estado de bem estar, juntamente com os desafios politicos e
econdmicos para uma estratégia desse tipo.

CARACTERISTICAS BASICAS

Como ponto de partida cumpre enfatizar que a maioria das
nagdes latino-americanas sdo paises pobres no sentido especifico de que
neles a pobreza resulta de uma distribuicdo extremamente desigual de
riqueza e renda, e nfo no sentido de que sejam pobres porque ndo seriam
capazes de satisfazer as necessidades bdsicas dos seus povos mesmo no
caso de uma distribui¢do perfeita dos seus recursos econdmicos { Boltvinik
1996). Todos os paises latino-americanos, exceto a Nicardgua, sdo classifi-
cados como pafses de renda média (Banco Mundial 1993) e cerca de 60%
da populagdo da regido vive em cinco paises classificados como de “renda
média alta”. Mesmo assim 46% de todos os latino-americanos estavam
abaixo da linha de pobreza e 22% abaixo da linha de indigéncia em 1990
(CEPAL 1994).
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Nesse contexto a questdo dos estados de bem estar na América
Latina € bastante polémica, pois é verdade que a protegfo social, os servicos
e os beneficios carecem de universalidade e de eqiiidade. Atualmente os
reformadores neoliberais sustentam que o trago dominante das institui¢des
de bem estar consiste em privilégios corporativos e de classe média em
detrimento dos pobres. E esse discurso chegou a penetrar mesmo no pensa-
mento progressista (Vilas 1995; Isuani 1991; Fleury 1994).

Na realidade as instituicdes de bem estar, especialmente a
seguridade social, foram construidas na maioria dos pafses latino-ameri-
canos como parte de um “pacto social” entre Estado, empresas privadas e
sindicatos inerente ao padrio de acumulagdo conhecido como “substi-
tuicdo de importagdes”, que prevaleceu durante o periodo apés guerra até
os anos 80. Nessas circunstancias elas eram seletivas e, nesse sentido, o
Estado de bem estar era restrito ou limitado. No entanto mesmo um mini-
mo de anélise histérica documenta (Vilas 1995) que as politicas sociais e
trabalhistas postas em vigor durante esse perfodo dotaram os trabalhadores
de novos direitos e abriram uma ampla margem de servi¢os e beneficios
sociais para partes crescentes da populagdo, incluindo a assisténcia social
aos situados a margem do mercado de trabalho formal (Laurell, 1996).

Tendo em vista esclarecer as atuais mudangas na politica social
torna-se necessdrio definir algumas questées bdsicas (Therborn 1987;
Esping-Andersen 1990). Seriam elas: quais sdo as suas concepgdes € va-
lores diretrizes; qual é o seu escopo, considerando-se as suas duas dimen-
sOes principais — a do emprego e das politicas de renda e a de programas
sociais especificos; quais sdos os seus efeitos na redistribuic@o e na estra-
tificag@o social; e quais sdo os arranjos financeiros, institucionais e opera-
cionais envolvidos.

O IMPACTO SOCIAL DO AJUSTE ESTRUTURAL

Os programas de ajuste estrutural (PAE) propostos pelas agén-
cias financeiras internacionais e aceitas pela maioria dos governos da
regido constituem um pacote de politicas orientadas para o estabelecimen-
to de um novo padrio de acumulagio. Compreendem, tipicamente, uma
fase de “estabilizagdo” (ajuste fiscal, controle da inflag@o, nova taxa cam-
bial mediante desvalorizago etc) e uma fase de “mudanga estrutural”, que
inclui a liberalizac@o do comércio e dos fluxos de capital, a privatizagio,
reformas financeiras e tributdrias, desregulacfio das relagdes trabalhistas e
uma inflex&o radical na politica social (Lo Vuolo 1991). Os promotores dos
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PAE sustentam que essas medidas garantirdo um crescimento econdmico
sustentado que acabard por reduzir seu impacto social negativo. Com a
possivel excecdo do Chile ndo se verificou uma melhora econdmica per-
sistente como resultado dos PAE. Observou-se um padrao stop-and-go, ou
periodos de “estabilizag@o, tensdio ou crise, e correcdo” (Banco
Interamericano de Desenvolvimento, 1996); ou seja, ciclos de crescimento
comparativamente lento seguidos de recessdo. De acordo com alguns eco-
nomistas (Huerta 1996; Valenzuela 1991) isso ocorre porque os PAE
impdem uma légica que favorece a especulagfio em detrimento do investi-
mento produtivo, vale dizer, que impede a acumulacdo e acaba resultando
em recessio como resultado da interacdo de vdrios circulos viciosos.
Desses circulos viciosos um estd relacionado com a prioridade maxima dos
PAE, de assegurar o pagamento do servigo da dfvida externa, que depende
de fluxos de capital externos e exige altas taxas de juros. O argumento para
adotar essa prioridade invoca a necessidade de preservar a confianga do
mercado “globalizado”, isto é, do capital financeiro internacional. Um
segundo circulo vicioso tem origem na liberalizagdo abrupta de fluxos de
comércio e de capital, que destré6i capacidades produtivas locais e conduz
ao desemprego, A reducao de saldrios e & depressdo do mercado domésti-
co, prejudicando o investimento produtivo, especialmente na presenga de
altas taxas de juros. O substancial aumento de lucros resultante da
depressdo dos saldrios, que, segundo a teoria neocléssica, deveria gerar
poupanga e investimento, revelou-se na realidade uma fonte de consumo
conspicuo, de especulago financeira e de exportagdo de capital. Um ter-
ceiro circulo vicioso liga-se ao fato de que o crescimento tende a causar um
déficit na balanga de pagamentos, que somente poderia ser compensado
por um incremento dos fluxos de capital ou por medidas recessivas. Dado
que o controle da inflagdo geralmente € estabelecido mediante uma taxa de
cdmbio fixa ou por uma desvaloriza¢do controlada, mais cedo ou mais
tarde ocorre 0 momento da especulagdo contra a moeda local, a fuga de
capitais e a recessfo. Segundo Valenzuela (1997) esses circulos viciosos,
que ele denomina acumulagfo no “estilo neoliberal”, impediram os paises
latino-americanos de consolidar o padrio de acumulagdo baseado na
exportagdo de produtos manufaturados.

Além da sua duvidosa capacidade de produzir crescimento sus-
tentado o modelo econdmico teve um impacto negativo na distribui¢io de
renda e riqueza; no emprego € nos salérios; € na provisdo de beneficios e
servigos piblicos. Em conseqiiéncia a pobreza cresceu e o bem estar social
foi erodido. Os PAE provocaram uma concentragdo de renda entre os
domicilios ricos as expensas da maioria dos domicilios, com efeitos par-
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ticularmente draméticos para os pobres. Nessas circunstincias o coefi-
ciente de Gini (que mede desigualdades na distribuicdo de renda) cresceu
continuadamente nos pafses latino-americanos que adotaram politicas
neoliberais enquanto decresceu naqueles que ndo o fizeram (ver Quadro 1).
A magnitude das desigualdades de renda fica manifesta nos seguintes
dados: os 10% de domicilios mais ricos apropriam-se de duas vezes a renda
dos 40% de domicilios mais pobres na Argentina e no México, trés vezes
no Chile, quatro vezes no Brasil e 1,7 vezes na Venezuela. Em todos esses
paises a distribui¢@o de renda é substancialmente pior do que hd uma déca-
da (CEPAL 1996b).

Esses dados significam que o paradigma econémico hoje domi-
nante ndo contempla o principal obstdculo ao bem estar social na América
Latina, que € a distribui¢do adversa de renda e riqueza. Isso ndo € um mero
efeito lateral indesejdvel de politicas econdmicas tipo trickle-down, pois
estas orientam-se precisamente para o enriquecimento dos ricos tendo em
vista expandir a poupanga e o investimento.

O recurso principal para atingir essa distribuicdo de renda
regressiva € a reducdo dos saldrios mediante um estrito controle salarial e
a desregulacdo das relagdes trabalhistas (CEPAL, 1996a), que foram ri-
gorosamente aplicados na maioria dos pafses latino-americanos (ver
Quadro 1). O recuo salarial ocorreu a despeito de um aumento da produ-
tividade, o que significa que a participagdo do capital no excedente
econémico aumentou dramaticamente (Laurell 1991).

Uma segunda caracterfstica da economia dos PAE € o declinio
do emprego formal (ver Quadro 1) e o aumento do desemprego ou do
emprego informal mesmo durante perfodos de crescimento econdémico
(CEPAL 1996a; Banco Interamericano de Desenvolvimento 1996) causa-
dos pelo impacto da liberalizagdo do comércio na agricultura e na indds-
tria, por dispensas na inddstria e nos servicos piblicos e pela desregulagio
das relagdes trabalhistas. Segundo a Organizagdo Internacional do
Trabalho, 84% dos empregos criados durante os anos 90 s@o informais e
mais de metade da forga de trabalho estd atualmente ocupada nesse tipo de
emprego (Banco Interamericano de Desenvolvimento, 1996).

A desintegracdo das bases normais do bem estar social, que s@o
a renda e o emprego, reverteu durante os anos 80 a tendéncia insuficiente
mas consistente no sentido da diminui¢@o da pobreza na América Latina e,
em conseqiiéncia, a pobreza e a pobreza extrema cresceram acentuada-
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mente (ver Quadro 1), especialmente na dreas urbanas!. Por volta de 1990,
200 milhdes de latino-americanos viviam em condi¢des de pobreza e cerca
de 95 milhGes em condigdes criticas de pobreza, metade dos quais eram
habitantes urbanos. Além disso, o declinio salarial ¢ a instabilidade do
emprego suscitaram uma variedade de estratégias de sobrevivéncia, tais
como o trabalho infantil e adolescente.

A POLITICA SOCIAL NEOLIBERAL

A nova politica social forma parte da reorientag¢@o integral da
sociedade e é um complemento da politica econdmica neoliberal.
Entretanto, a “reconversfo” social é a parte mais dificultosa disso, e sua
consumagdo depende basicamente de condicdes politicas assim como da
solidez ¢ forca das instituigdes sociais. Em termos gerais o processo foi
mais rdpido e mais profundo nos pafses latino-americanos do que em ou-
tras partes do mundo; fato esse que se vincula ao cardter restrito do Estado
de bem estar precedente, aos longos periodos de regimes autoritdrios, e as
margens decrescentes de poder de negociag¢do internacional.

A implementag@o da nova politica social ocorreu em duas eta-
pas: uma preparatdria, de ajuste fiscal com a erosfio das institui¢des ptibli-
cas e uma estrutural, baseada em programas de pobreza seletivos e na con-
versdo em mercadorias de servicos e beneficios sociais. O ajuste fiscal,
inerente aos PAE, foi implementado principalmente as custas do gasto
social (ver Quadro 1), a despeito do fato de que a crise fiscal do Estado
pouco tinha a ver com alto gasto social; no maximo os paises latino-ame-
ricanos dedicavam 18% do seu PIB ao orgamento social, e na maioria deles
isso ndo superava 10%.

Essa politica originalmente conduziu a um recuo dos servicos e
beneficios sociais publicos, e com freqiiéncia foi acompanhado (Laurell
1992; Lerner e Garcia 1991; Pifiera 1992) pela introdugdo de pagamentos
em dinheiro por servigos oferecidos por institui¢des publicas e pela elimi-
na¢do ou redugdo das contribui¢des governamentais, € mesmo empresari-
ais, a seguridade social obrigatéria. Argumenta-se (Banco Interamericano

1 A populagio pobre em dreas urbanas cresceu de 30% em 1980 a 39% em 1990, enquanto a
populagdo rural pobre cresceu de 60% a 61%. Em 1990, 45 milhdes de habitantes urbanos
viviam em condigdes criticas de pobreza, em comparagio com 48,5 milhdes em dreas rurais
(CEPAL 1994).
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Quadro 1: Indicadores de bem estar na América Latina

Pais Renda Real Pobreza Concentracdo Utilizagdo da Salario social per capita
(%familias) de renda urb. forga de trab* real per capita (1980 = 100} Nac. Urb. (Gini)
(1980=100) (1980=100} (1980=100)

PAISES COM PAE

Argentina
1880 100 9 5d 0,365 100 100 100
1990 72 — 16d 0,423 88 77 75
1992 85 — 10d 0,408 85 79 89
1994 95 — — — 72 78 —
Brasil
1979 100 39 30 0,493 100 100 100
1990 98 43 39 0,535 94 116 125
1894 100 — — — 85 108 —
Chile
1981 100 — — — 100 100 100
1987 30 39 38 0,485 100 87 85
1990 103 33 33 0,471 108 96 82
1992 111 28 28 0,474 110 106 97
1994 118 24 24 0,479 106 114 —
México
1981 100 — — — 100 100 100
1984 88 34 28 0,321 96 72 66
1989 83 39 34 0,424 86 73 59
1992 88 36 30 0,414 86 86 74e
1994 88 — — — 82 97 —
Venezuela
1981 100 22 18 0,306 100 100 100
1990 75 34 33 0,378 93 48 65
1992 76 33 32 0,380 94 47 —
1994 70 — — — 85 39 —
PAISES SEM PAE
Colombia
1980 100 39 36 0,518 100 10 100
1986 105 38 36 0,455 92 12 109
1990 112 — 35 0,450 93 118 117
1992 113 — 38 0,454 96 116 128
1994 121 — — — 94 122 —
Uruguai
1981 100 11 9 0,379 — 100 100
1890 90 — 12 0,353 — 85 101
1992 101 — 8 0,301 — g1 118¢c
1994 108 — — —_ — 96 —

* Porcentagem da for¢a de trabalho ndo agricola empregada em atividades formais
FONTE: CEPAL 1996
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de Desenvolvimento 1996; CEPAL 1996) que a tendéncia a redugéo do dis-
péndio social foi revertida durante os anos 90. Embora isso valha para o
dispéndio social como porcentagem do PIB, o argumento revela vdrias
faldcias quando examinado mais de perto. Alguns erros sdo numéricos,
visto que a medida correta deveria ser o gasto per capita, incluindo-se
assim o aumento populacional e o decréscimo do PIB. Mais importante,
contudo, é que as “reformas” sociais com freqiiéncia significaram uma
redistribui¢@o regressiva de recursos financeiros. A questo, portanto, ndo
é quanto mas em beneficio de gquem. O efeito combinado do ajuste fiscal,
dos cortes salariais e do desemprego levou & deterioracio das institui¢des
sociais publicas (Iriart, Leone e Testa 1995; Belmartino 1995; Cohn 1995;
Laurell 1997a) e ofereceu as bases para um ataque ideol6gico que apre-
senta as instituigGes e os programas sociais piiblicos como intrinsecamente
ineficientes, burocriticos, desumanos etc (Vilas 1995; Isuani 1991; Fleury
1994).

A deterioragdo e o descrédito das institui¢Ges sociais legitimou
a segunda etapa de uma politica social baseada numa concepg¢ao neolibe-
ral de como satisfazer necessidades sociais (George e Wilding 1994) e
que persegue dois tipos de objetivos: um que concerne 2 legitimidade da
nova ordem social, e outro que se relaciona diretamente com 0 novo
padrdo de acumulagio (Laurell 1991). A nova concep¢do sobre como
produzir bem estar corresponde ao pensamento liberal, que define a sa-
tisfacdo de necessidades sociais na familia € no mercado como uma
responsabilidade individual. Servigos e beneficios sociais sdo em conse-
qiiéncia definidos como “bens privados” e deveriam obedecer as forgas
do mercado, que supostamente distribuem recursos com eficiéncia. Isso
requer uma modalidade de intervengdo estatal que nem anule o projeto
neoliberal nem afete a legitimidade do Estado.

Essa politica estabelece uma politica dual para servi¢os e bene-
ficios sociais que implica uma nova distribui¢do de responsabilidades entre
as esferas publica e privada. As quatro razfes para uma interven¢do gover-
namental justificdvel seriam: a provisdo de “bens piblicos” no sentido
estrito do termo; certas atividades com grandes externalidades dirigidas ao
individuo; regulacéio e informacdo para compensar falhas do mercado; e
certos servicos e subsidios eficazes quanto aos custos como um meio para
aliviar a pobreza. Essas intervengdes seriam justificadas porque elas incre-
mentam o capital humano e a produtividade dos pobres, nfio provocam
resisténcia politica dos grupos econdmicos poderosos, e sdo compativeis
com o ajuste fiscal (Laure] e Lépez 1996).
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O restante dos servigos e beneficios sociais deveria ser admi-
nistrado conforme uma l6gica de mercado e gradualmente transferido para
a o setor privado. A tarefa especifica do Estado consistiria em regular mer-
cados, estabelecer normas e certificar as capacidades de empresas e profis-
sionais. O que geralmente ndo se diz € que a implementagdo desse esque-
ma requer novas intervengdes estatais fortes, tanto em termos de nova le-
gislagdo quanto em termos de considerdveis subsidios (Laurell e Wences
1994). A implementagdo concreta dessas politicas na América Latina
depende em grande escala de arranjos institucionais preexistentes e da cor-
relacdo de forgas politica.

As duas dreas bdsicas de reforma s3o o programa contra a pobreza
e as institui¢Ges de seguridade social. Os programas ditos de compensagio
social ou de pobreza sdo concebidos para atenuar o desastre social causado
pelos PAE e reduzir o conflito social e politico. Sdo portanto dirigidos para
a legitimacéo do projeto neoliberal. A reforma da seguridade social ou do
seguro social estd no nicleo da conversdo em mercadorias dos servigos e
beneficios, dado que ela envolve as principais institui¢des de satde e fundos
de pensdo na maioria dos paises latino-americanos.

OS PROGRAMAS DE POBREZA

As estratégias explicitas de implementa¢do de programas de
pobreza e programas de compensagdo social sdo a definicdo de alvos, a
descentralizagdo, a participagdo e a eficiéncia contdbil, e a estratégia
implicita é um limite orcamentdrio baixo e rigido (Laurell e Wences 1994).
Essa combinag&o cria certas contradigdes insoldveis que resultam da exten-
sdo da pobreza e da escassez de recursos reservados para os programas. Em
condigdes em que de um ter¢o 3 metade da populagio vive em condigdes
de pobreza tomar os individuos como alvo torna-se desprovido de sentido
(Boltvinik 1996). A definicdo de alvos torna-se um dispositivo de dis-
tribuicdo de recursos que ndo sfio calculados em relagdo a necessidades
bdsicas insatisfeitas, mas sim relativamente & l6gica do ajuste fiscal e as
prioridades neoliberais, convertendo-se num procedimento discriciondrio.

Nesse contexto a descentralizagdo significa, na melhor das
hipéteses, que autoridades locais ou grupos minoritdrios podem selecionar
um ou mais programas de um elenco preestabelecido, e participacio sig-
nifica que os envolvidos devem contribuir com recursos para o programa,
sejam eles fiscais, econdmicos ou humanos, ou entdo adotar condutas pre-
scritas. A Gltima estratégia dos programas de pobreza, a eficiéncia contdbil,
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¢ um recurso técnico derivado da I6gica administrativa e usado para justi-
ficar restri¢des de servicos e para converter prioridades sociais em matéria
puramente numérica e alheia a valores e 2 ética. Esse tipo de enfoque tem
sérias limitacGes conceituais, pois extrai relagdes causais simples de
processos complexos. Esse é o caso, por exemplo, da eficiéncia contdbil
(cost-efficiency) calculada em termos de daly (disability-adjusted life
years) para acdes de satide (Banco Mundial 1993).

A implementacdo prética de programas de pobreza explica o seu
impacto insignificante nos niveis nacionais de pobreza. No melhor dos
casos eles administram a pobreza, mas nada fazem para superd-la
(Boltvinik 1996), visto que eles ndo alteram a dindmica global do empo-
brecimento nem garantem a satisfag@o das necessidades humanas bdsicas,
dados os recursos minimos alocados. No entanto eles oferecem um discur-
so social para demonstrar a preocupagio do governo pelo bem estar da
populagéo empobrecida e para desviar a atengdo da deterioracdo das insti-
tui¢cdes de bem estar piblicas.

A reforma das pensdes

O objetivo de transformar servigos e beneficios sociais numa
esfera direta de acumulagdo privada de capital (Laurell 1991) converteu a
seguridade social piblica obrigatéria num alvo prioritdrio, visto que ela
inclui os fundos de pens@o e as principais instituigdes de servigos de sadde
na maioria dos pafses latino-americanos. Reformas da seguridade social,
envolvendo esquemas de pensido e servigos de saitide, foram implementadas
ou estdo na agenda da maijoria dos pafses da regido?. Essas reformas
movem o esquema bdsico da seguridade social do financiamento e pro-
visdo publicos para a administragdo privada; de um esquema integral para
o seguro separado para contingéncias especificas; da solidariedade para o
individualismo; da redistribuicdo e dos direitos iguais entre os assegurados
para a eqliivaléncia entre o prémio e as habilita¢cdes. Embora o padrdo geral
das reformas seja similar, hd importantes variagdes nacionais que obede-
cem a configuragdo prévia das institui¢des de seguridade social e a relagdes
de poder politico especificas (Laurell 1997b).

A reforma imediata e mais radical é a dos esquemas de pensdo
obrigatéria, que envolvem o controle sobre enormes fundos financeiros.

NG agora foram implementadas reformas no Chile, Peru, Argentina, Colombia, Uruguai ¢
Mexico (Banco Interamericano de Desenvolvimento 1996, p. 80), enquanto as iniciativas de
reforma sdo objeto de encarnigada resisténcia na América Central, Bolivia, Equador e Brasil.
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Essa reforma tipicamente abandona o esquema de pagamento continuado
(pay-as-you-go) baseado em fundos comuns administrados publicamente
ou por sindicatos com anuidades conhecidas, que € substituido por um
esquema integralmente fundado em contas de aposentadoria individual
administrados por fundos de garantia privados (AFP, Afore, APJ, etc) e
usado na aposentadoria para comprar anuidades por velhice ou por sobre-
vivéncia de companhias seguradoras privadas. Isso elimina a transferéncia
intergeneracional e o compartilhamento de riscos entre os trabalhadores.
Esse esquema de pensdes resultard na maior transferéncia de fundos publi-
cos para grupos financeiros privados nacionais e transnacionais jamais
experimentados na América Latina3, e o controle sobre esses grandes vo-
lumes de capital conferem-lhes um poder econdmico, ¢ portanto politico,
sem precedentes (Ruiz-Tagle 1996).

Além disso 0 negécio das pensdes € muito atraente porque os
fundos de garantia cobram dos trabalhadores segurados uma comissdo que,
por exemplo, nos casos chileno e mexicano oscila entre 15 e 30% da con-
tribuico. Isto contrasta negativamente com os custos muito mais baixos da
administracdo publica (Instituto Mexicano del Seguro Social 1995; Ruiz-
Tagle 1996). Comissdes adicionais tendem a ser cobradas, de modo a pas-
sar a maior parcela dos riscos financeiros aos segurados (Laurell 1997a). A
ineficiéncia de fundos de garantia concorrentes deve-se as suas elevadas
despesas de comercializagdo e a sua alta margem de lucro (Beattie e
McGillivry 1995; Banamex 1996). Essa € uma das razdes porque os peri-
tos desaprovam o esquema de aposentadoria individual integralmente fun-
dado (Bonilla 1995; Lépez 1995; Ruiz-Tagle 1996; Hazas 1996).

A intervencdo estatal direta requerida para tornar vidvel a refor-
ma nfo se limita a legislagdo mas envolve um longo compromisso para
subsidiar a privatizagdo do esquema de pensdo com dinheiro de impostos.
Esse “custo de transi¢do” serd pago durante pelo menos meio século por
contribuintes de impostos, segurados ou n3o, e equivale a cerca de 1 a 2%,
do PIB no México (Laurell 1997a) ¢ 3,5% no Chile (Ruiz-Tagle 1996).
Como isso representa uma parte considerdvel do dispéndio social governa-
mental total, outros programas sociais tendem a ser cortados para financiar
pensdes, dada a alta prioridade de um or¢amento equilibrado.

Enquanto os conglomerados financeiros sdo os vencedores, 0s
contribuintes de impostos ndo segurados e os trabalhadores segurados sdo

3 Os seguintes dados mostram a magnitude da transacgo: os fundos de pensdio chilenos contro-
lados por AFPs eram o eqiiivalente a 40% do PNB em 1995 (Banamex 1996) € estima-se que
0s Afores mexicanos acumularam em dez anos um volume igual a 25% do PNB (Laurell 1997a).



PARA UM NOVO ESTADO DE BEM ESTAR NA AMERICA LATINA 197

os perdedores. Os primeiros porque s3o obrigados a subsidiar um sistema
que nada lhes dd em troca. Os segundos porque alguns deles ndo serdo
aceitdveis e porque o volume da futura pensdo € incerto e provavelmente
muito baixo, visto que depende das suas poupangas individuais acumu-
ladas (Beattie ¢ McGillivry 1995; Du Boff 1997; Ruiz-Tagle 1996; Bonilla
1995; Lacey 1996; Kurczyn 1996; Lo Vuolo 1996).

O argumento final dos defensores da reforma das pensoes € que
essa reforma € positiva, pois o grande incremento na poupanca doméstica
conduziréd a rdpido crescimento econdmico, a mais empregos e a saldrios
mais altos. Esta € contudo uma questdo polémica. Por um lado, nfo € claro
se a poupanca para pensdes obrigatdria produz um incremento na poupanga
nacional ou meramente provoca uma mudanga nas proporgdes entre
poupanga privada e piblica. Por outro lado, ndo hé prova empirica consis-
tente de uma relacdo causal entre taxas de poupancga, investimento e
crescimento do PNB, visto que uma simples oferta de recursos financeiros
ndo gera automaticamente uma demanda de crédito para atividades produ-
tivas (Gillion e Bonilla, 1992; Kurczyn 1996). A reforma das pensdes € um
bom exemplo da cria¢do, mediante a intervengdo estatal direta, de novos
mercados e do favorecimento de grupos de interesse especificos, neste caso
das associag¢Ges financeiras. Nessas condi¢des ndo € acidental que o Banco
Mundial considere como os grandes éxitos da reforma das pensdes chilena
a ampliagio dos mercados de capital, o crescimento da inddstria dos fun-
dos de garantia e a renovagdo da inddstria de seguros (Lacey 1996).

Reformas da saiide

O segundo aspecto da reforma da seguridade social refere-se aos
servigos de saiide, e usualmente € vinculado a transformagdo de todo o sis-
tema de atengdo 2 sadde, que compreende os servi¢os de satide da seguri-
dade social, os servigos publicos para os ndo segurados e 0s servigos pri-
vados. Os arranjos institucionais pré-existentes do sistema de sadde de uma
nagdo sdo cruciais, pois eles determinam em larga escala a modalidade € o
processo de reforma em cada pafs. As caracteristicas que condicionam a
reforma sdo: o grau em que estd garantido o direito a satide; a cobertura da
populacdo pelos servigos de seguridade social e de assisténcia piiblica; a
organizagdo da seguridade social, em particular com referéncia ao seu
papel no financiamento e provisdo de servigos, assim como a sua frag-
mentagdo ou unificagdo; e a forga e maturidade dos servigos de satide e de
seguros de sadde privados (Laurell 1997 b). A despeito dessas diferencas
os elementos bédsicos da reforma sdo marcadamente similares e tendem a



198 LUA NOVA N° 45 — 98

estabelecer um sistema de saide dual, com um subsistema para os segura-
dos acionado pelo mercado e com um envolvimento privado importante e
direto, e um subsistema de assisténcia piblico para os nfio segurados
(Laurell 1997a; Tetelboin 1996).

A implementagdo do subsistema acionado pelo mercado requer
uma intervencgdo estatal direta, para induzir um processo de conversdo em
mercadoria e, no final, de privatiza¢do do financiamento e da provisio de
servicos. Esse processo invariavelmente erige-se sobre cinco pilares bési-
cos: a separagfo entre financiamento, provis@o e regulago de servigos; o
fortalecimento de esquemas de pagamento antecipado, para garantir um
mercado estdvel e estabelecer uma administrag@o dos fundos de satide com
vistas ao lucro; a imposi¢do de precos as atividades médicas de modo a
converté-las em mercadorias, e a definigdo de planos ou pacotes de satide;
a conversdo de clinicas e hospitais piblicos em empresas autdnomas; € a
introdugdo da liberdade de escolha pelo usudrio do administrador do fundo
de saidde e/ou do provedor de servicos. Em certos casos os subsidios
estatais ao seguro de satdde obrigatério também cresceram substancial-
mente (Laurell 1997a; Cédrdenas 1996).

Uma nova caracteristica do cuidado a saide € que a adminis-
tragdo de fundos de satdde converteu-se numa atividade crucial, que subor-
dina a 16gica de provisdo de servigos. Isso significa que empresas de seguro
privadas, geralmente ligadas a grupos financeiros, constituem um fator e
uma forga emergente nesse campo (Bodenheimer 1995; Navarro 1997). E
bastante significativo que companhias de seguro de satide e empresas hos-
pitalares que atualmente vém penetrando o novo mercado latino-americano
freqiientemente t€ém base nos EUA ou estdo associadas a grupos norte-
americanos (Laurell 1997a). Uma segunda caracteristica consiste em
definir multiplos planos de saiide com diferentes prémios e co-pagamentos,
com ou sem um plano bdsico obrigatério. Isso conduz i estratificagdo na
qualidade e no acesso aos servigos, que em geral ndo existia no seguro de
satide obrigatério, no qual todos os segurados tinham os mesmos direitos
fosse qual fosse a sua contribuigdo (Laurell 1997b). Nessas condigoes a
l6gica do mercado e os novos arranjos financeiros eliminam a soli-
dariedade entre os segurados, e para além disso tendem a reduzir as habi-
litagGes ao seguro.

Posto que o seguro de satide obrigatdrio ndo € universal em
muitos pafses, um sistema de servigo ptiblico de assisténcia complementar
é exigido e em geral existe. Com a reforma da saidde ele € reorganizado
segundo os principios dos programas de pobreza, isto €, defini¢do de alvos,
descentralizac@o e eficiéncia contdbil. Com vistas a isso 0s governos cen-
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trais descentralizaram servigos para os niveis estaduais ou municipais,
mantendo a responsabilidade de transferir fundos para um “pacote de satide
essencial” de intervengGes publicas na sadde selecionadas, juntamente com
dez a quinze servigos clinicos ambulatoriais com eficiéncia contdbil (medi-
da em dalys) para a popula¢io pobre ndo segurada‘. Esse pacote em geral
contém substancialmente menos servigos do que aqueles tradicionalmente
oferecidos aos pobres pela maioria dos estados latino-americanos.

A estratégia dual de reforma da satide — conversdo em mer-
cadoria do financiamento e dos servigos de satide e assisténcia seletiva aos
pobres — tende a contribuir para os danos sociais. Ela inverte a tendéncia
histérica no sentido da cobertura universal de servigos de satide integrais,
pois na realidade ocorre um declinio da cobertura antes j4 insuficiente. Ela
também significa uma redistribuig¢@o, mais do que uma redugéo, dos recur-
sos sociais destinados & saide em favor de provedores e de empresas de
seguro privados. Finalmente, inexistem provas sélidas de que a proposta
reforma de politicas orientada para o mercado venha de fato a cumprir suas
promessas de eqiiidade, eficiéncia e qualidade, mesmo porque a maioria
dos fatos empiricos assinalam o opesto (Dahlgren 1994; Bodenheimer
1995; Rajs 1995; Diderichsen 1995; Health Policy Network 1995;
Tetelboin 1996; Cirdenas 1996).

A NATUREZA DA CRISE SOCIAL LATINO-AMERICANA

Esse panorama, causado pela reorganizagdo global das
sociedades latino-americanas, representa um processo de exclusfo social
crescente e de severa devastagdo social sem precedentes na regifo, a
despeito da sua longa histéria de desigualdade e pobreza. O padrdo domi-
nante € de insatisfagio em grande escala de necessidades humanas na
nutri¢do, na sadde, na educagdo, na habitacio e na seguridade. A situagio
evoca memdrias do século XIX, que podem ser ilustradas por um fato elo-

4 0 uso de cdlculos de eficiéncia contdbil para selecionar os conteddos do pacote de saide
essencial tendo em vista a alocagdo 6tima de recursos apresenta algumas dificuldades con-
ceituais e técnicas. A dificuldade conceitual consiste em ser baseado num pensamento causal
obsoleto, que pressupde uma relagdo monocausal entre agente e doenga, doenca e inabilitagdo
e intervengdio e cura. Atualmente os problemas técnicos obedecem ao fato de que a infor-
magio necessdria para quantificar a inabilitagio provocada por cada doenga nas condigdes
especificas de cada pafs nio estd disponivel , como nao estd a necesséria para calcular o custo
de uma intervencio especifica (Laurell e Lépez 1996).
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qiiente: durante a tltima década e meia a altura média dos jovens mexi-
canos diminuiu 1,7 centimetros, como na Inglaterra descrita por Engels ao
examinar a situagdo da sua classe trabalhadora hd um século e meio.

Esse processo de devastagdo e exclusdo social vai de par com
uma destruicdo deliberada da solidariedade e da luta de classes e grupos, e
leva a um processo de desintegragdo social que € seriamente danoso para o
tecido social (Zermefio 1996). Uma expressdo particularmente dura disso é
a escalada de todos os tipos de violéncia: politica, criminal, da policia, na
familia, e nas ruas (Sosa 1994). O topo do iceberg esta no fato de que a vio-
1€ncia é nos dias que correm a primeira ou segunda causa de morte entre
homens jovens e adultos em muitos paises latino-americanos (Franco
1995; Frenk e Londoiio 1996).

A desintegrag#o social constitui a esséncia da crise social latino-
americana. Ela tornou-se literalmente um obstdculo material para a solugdo
dessa crise, uma vez que recursos e servigos financeiros nédo bastam por si
mesmos para reconstruir a coesfo social bdsica. Entretanto, deve-se tam-
bém acentuar que hd uma tendéncia oposta na maioria das nagdes latino-
americanas, expressa em inimeras lutas de resisténcia (politicas ou mesmo
armadas), em novas formas de solidariedade organizada, ¢ no fortaleci-
mento eleitoral de partidos politicos progressistas e democrdticos.

DETERMINANTES ECONOMICOS E POLITICOS DE UM NOVO
ESTADO DE BEM ESTAR

Para a América Latina os anos 80 foram uma década perdida, e
tudo indica que os anos 90 serdo o mesmo para a imensa maioria das pes-
soas. Visto nessa perspectiva o projeto neoliberal € insustentdvel politica e
socialmente, a menos que acreditemos que valores como a solidariedade, a
equidade, e o valor intrinseco da vida humana possam ser revertidos sem
quaisquer conseqiiéncias. Pode ser verdade, mas eu prefiro acreditar que
ndo é o caso. A despeito do desespero e da desintegragiio o péndulo da
histdria estd a beira de inverter seu curso. E, como disse Vicente Navarro,
o Estado de bem estar social nédo € o problema mas parte da solugdo.

Se aceitamos que a presente situagdo € o resultado de uma reorga-
nizagdo integral da sociedade, torna-se claro que ndo € suficiente fazer ajustes
menores para atingir o neoliberalismo com face humana. Necessita-se, isto
sim, uma reorganizacio da sociedade da mesma amplitude, que tenha em seu
centro prioridades sociais e uma politica social integral como o meio de sa-
tisfazer necessidades humanas e de langar as bases para a liberdade positiva.
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Para alcangar-se o crescimento econdmico sustentado na
América Latina é preciso romper a dominincia da especulacgdo financeira
internacional e langar as bases para uma economia produtiva. Isso s6é pode-
ria ser atingido mediante uma combinagfo de acordos internacionais e
medidas nacionais. Ou seja, depende essencialmente de capacidade e von-
tade politica. Entretanto, como foi assinalado antes, s o crescimento
econdmico nio basta para reverter a tendéncia ao crescimento da pobreza
na América Latina, mas precisa aliar-se a uma radical redistribui¢fio de
renda e riqueza.

Esse fato traz de volta a dimens@o da politica social relacionada
a criag@o de emprego ¢ ao apoio a renda. A evidéncia empirica de quinze a
vinte anos de politicas de ajuste estrutural exprime o malogro do mercado
na solugdo de uma ou outra dessas questdes. Parece portanto inevitdvel
reconhecer que uma das tarefas principais do Estado moderno consiste em
adotar politicas voltadas para a criagdo e protecdo ativas de empregos e
para o uso de mecanismos de redistribui¢do de renda mediante uma com-
binagdo de taxas e subsidios.

Cumpre reconhecer que o discurso neoliberal colocou na agen-
da a questdo da pobreza, e hoje hd um amplo consenso a respeito da mé-
xima prioridade do combate 4 pobreza nos paifses latino-americanos.
Entretanto, até agora os denominados programas de pobreza foram orien-
tados para administrar a pobreza e a insatisfagdo social mais do que para
superd-la. Embora programas especificos voltados para os chamados gru-
pos subprivilegiados (ou seja, a maior parte da populagio) sejam
necessdrios, € dificil vislumbrar sua capacidade de sustentagdo, a menos
que formem parte de um grande e integral esforgo por garantir a satisfacio
de necessidades humanas bdsicas estribados na idéia de direitos sociais ou
de cidadania social, que s6 € possivel através da ag¢do piiblica.

Isso necessariamente traz de volta a questdo dos recursos pibli-
cos, das prioridades na sua alocag@o e da eficiéncia no seu uso. Como no
caso da renda, pode-se sustentar que para a maioria dos pafses latino-ame-
ricanos o problema néo € tanto o da escassez absoluta mas concerne 2 dis-
tribui¢fio e a prioridades: um problema antes de mais nada politico, por-
tanto. Permitam-me ilustrar isso com dois exemplos. As prioridades do
governo mexicano levaram-no a gastar 65 bilhdes de délares de recursos
de impostos para socorrer bancos; uma quantia a ser comparada com os
169 milhdes de délares dedicados ao seu programa de pobreza. Além
disso ele firmou com o Banco Mundial um empréstimo, condicionado a
uma completa reorganizag@o € conversdo em mercadoria dos servicos de
satde do seguro social, no valor de 700 mil délares, o que eqiiivale ao que
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o banco central gasta em um dia para defender a moeda mexicana contra
as manobras especulativas.

Nessas circunstincias a exigéncia maior consiste na cons-
tru¢do de um circulo virtuoso de fundamentos firmes para uma ampla
base tributdria, que depende da criagdo de empregos, do aumento dos
saldrios e da taxac@o progressiva, e para uma reorientagfo dos subsidios
aos grupos financeiros para as instituicdes de bem estar social. Um
aumento gradual mas continuo no gasto social ndo € irrealista e até con-
tribuiria para o crescimento econdmico, ao contrdrio do que sustenta a
ortodoxia neocldssica.

O estabelecimento de prioridades entre programas sociais € no
seu interior teria que ser um processo democrético e bem informado, guia-
do pela idéia de que a alocacgdo de recursos sociais deveria obedecer ao
interesse geral da sociedade, e portanto deveria ser uma matéria ptblica e
transparente, em contraste com decisdes discriciondrias feitas por burocra-
cias fora de controle.

Isso coloca a questdio da redemocratizacdo das decisdes de
politica social e da participagdo social direta na administragdo das insti-
tuigdes sociais. Isto ¢ um fim mas também um meio para reconstruir iden-
tidades sociais e solidariedades coletivas que foram destruidas pelo ataque
as organizagdes de classe ou de grupos.

ASA CRISTINA LAURELL ¢ professora da Maestria en
Medicina Social da Universidad Auténoma Metropolitana -X, México
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PARA UM NOVO ESTADO DE BEM ESTAR
NA AMERICA LATINA
ASA CRISTINA LAURELL

Os determinantes politicos e econfmicos para um novo Estado
de bem estar social na América Latina e os desafios que essa tarefa propde
sdo discutidos com base no exame da politicas sociais no contexto do
ajuste estrutural em curso nas economias latinoamericanos.

FOR A NEW WELFARE
STATE IN LATIN AMERICA

The political and economic determinants of a new welfare state
in Latin America and the challenges put forward by this rask are discussed
on the basis of an analysis of the social policies in the context of the con-
text of the ongoing structural adjustment of latinoamerican economies



