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ile va en la delantera de desarrollo humano en América Latina y progresa
ativamente, pese a encontrarse en un umbral donde los avances se hacen dificiles.
una cobertura amplia de servicios sociales e infraestructura sanitaria (PNUD, 1994,
996}. La cobertura de la educacion basica supera el 95%, la de la educacién media
al 70%, mas del 90% de los partos cuentan con atencion profesional, el agua
canza al 86% de las viviendas particulares (75% con agua dentro de la vivienda),
s de alcantarillado cubren a 70 de cada 100 viviendas y 88 de cada 100 accede a la
ica de alumbrado (Raczynski, 1994 e INE, 1992). La poblacién esta accediendo
emente a “bienes de consumo modernos” (television, electrodomésticos,
7il, lavadora, video, etc.). El gasto social es marcadamente progresivo, mientras
pﬁ'os paises dela region es neutral o ligeramente regresivo (BID, 1998).

iveles de pobreza, medidos con indicadores de ingreso per cdpita de los hogares
e una canasta basica de alimentos, han disminuido en los tiltimos 10 anos desde
1es de personas en 1987, a 5,2 millones en 1990, a 4,3 millones en 1992, a 3,9 millones
y a 3,3 millones en 1996. La evolucién de la magnitud absoluta y relativa de la
en ingreso en los anos 90 es favorable al compararla con los otros paises de la
No obstante, en términos de porcentaje de pobres, segtin datos de la CEPAL, Chile
ntra en una situacion intermedia. El porcentaje de hogares pobres es menor en
a, Argentina y Uruguay; y mas alto en México, Brasil, Venezuela, Colombia y
CEPAL, 1997). En Chile, como en América Latina, el ritmo de reduccién de la
eningreso en el corto plazo se asocia fundamentalmente con variables del mercado
0: la trayectoria de la desocupacion, la creacion de nuevos empleos, el crecimiento
ero de activos por hogar (oferta de trabajadores) y la evolucién de los salarios. La
racién en la distribucién del ingreso familiar, que habfa empeorado
amentre en los afios 70 y 80, se mantuvo estable en los 90.

n sintesis, en los dltimos 10-12 afos hubo una mejora en los ingresos de los hogares
que atraveso toda la estructura social, pero no afect6 la concentracion y desigualdad
ion del ingreso.

L propésito de este trabajo es entregar un balance de las politicas sociales y de

documento se apoya en diversos trabajos realizados por la autora en los dltimos 10 afios y tuvo
‘apoyo de una donacion inidividual de la Fundacién Ford (986-1036).
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superacion de la pobreza aplicada en los afios noventa, senalando las condiciones
iniciales, las orientaciones principales de la politica, caracteristicas de implementacicn,
y desafios futuros.

Antecedentes: Esfuerzos del pasado

Para comprender la problemdtica de las politicas sociales de Chile en los afios noventa
es indispensable reconocer la acumulacion de esfuerzos de politica social a lo largo de este
siglo. Es posible reconocer tres periodos en la politica social, que coinciden con tres fases
socio-politicas: la industrializacién sustitutiva de importaciones (Estado de compromiso,
Estado nacional popular) que se extiende desde inicios de siglo hasta 1973; el gobierno
militar dominado por una orientacion neoliberal en lo econdmico-social y autoritaria en lo
politico, que abarca los afos 1974-1990, que presiono para una fuerte reduccion del gasto
social, su focalizacién en los sectores mds pobres y la ampliacion de servicios privados para
la poblacion con capacidad de pago; y el periodo democratico de los noventa que plantea
un nuevo enfoque a la politica social que se aparta del periodo militar y también al periodo
precedente, buscando una nueva relacién entre Estado, mercado y sociedad.

No es posible entregar un cuadro completo sobre la trayectoria de las politicas
sociales en el pais. Brevemente, desde comienzos de siglo hasta 1973 se consolidé un
sistema estatal de servicios sociales, altamente fragmentado y estratificado internamente,
pero de amplia cobertura en el contexto latinoamericano. El Estado, congruente con la
valoracion y las funciones que durante la industrializacion sustitutiva de importaciones
se esperaban del Estado, asumio un papel creciente en el financiamiento, la gestion y la
produccién directa de los servicios sociales. El proceso de desarrollo econémico y la
ampliacion del sistema de politicas sociales en las seis primeras décadas de este siglo
logré completar una primera etapa en el desarrollo social del pais. Cre¢ una infraestructura
bdsica de servicios y generé la demanda de la poblacion por éstos. Hacia 1970, el 84% de
la poblacién entre 6 y 14 afos se encontraba matriculada en la educacion bésica; la matricula
en la educacion secundaria cubria el 38% de los jévenes entre 15 y 18 afos de edad; y la
matricula universitaria el 8% de la poblacién entre 19 y 24 afios. E1 80% de los nacimientos
contaban con atencion profesional en el momento del parto. Un porcentaje similar de los
nifios menores de seis anos accedian al programa de control del nifio sano y al programa
nacional de alimentacién complementaria. La poblacion activa afiliada al sistema de
prevision social alcanzaba el 70%, aunque sélo cerca de un 50% cotizaba regularmente. El
gasto social en educacién basica y salud era progresivo, no asi el de vivienda, prevision
social, educacion media y universitaria.

Como es sabido, el sistema sociopolitico acumulé fuertes desequilibrios
econdmicos y conflictos sociales y politicos que se exacerbaron al inicio de los anos
70, desembocando en el golpe militar de septiembre de 1973. El gobierno militar,
que permanecid por casi 17 afios en el poder, introdujo cambios radicales en la
economia (liberalizacion, apertura externa, privatizacion) y, también, en el sistema
de politicas sociales. Traté de desmontar el sistema estatal de servicios y construir
otro cuyos rasgos centrales fueron: i) reduccién del gasto social y su focalizacion en
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entos mas pobres de la poblacion a través de una red social compensatoria
ciones de pobreza extrema y una reestructuracion intrasectorial del gasto
d y educacién hacia los niveles de atencion menos complejos; ii) la
tracion geografica del aparato publico, transfiriendo recursos y nuevas
iones a los municipios, en particular la administracién de los establecimientos
ion basica y media, de salud primaria y de los beneficios de la red social;
jvatizacion de una parte de los servicios sociales que se expresé en la
acion de servicios especificos (por ejemplo, el aseo en los hospitales, la
cion y distribucion de las raciones alimenticias en las escuelas, la entrega de
ades de capacitacion para la fuerza de trabajo) hacia el sector privado; la
cion de mecanismos de mercado (subsidio a la demanda) en la asignacién
a los servicios; y la creacion de un sistema de prevision social de
acion individual administrado por el sector privado y de un sistema privado
orientado a las familias con capacidad de pago.'

medidas removieron inercias de larga data y colocaron nuevos temas en el
a politica social. Algunas de las medidas contribuyeron a una mejor focalizacion
social y hubo una mayor tecnificacion de los programas sociales. La
tacion de las medidas no fue lineal, hubo tropiezos y obstdculos asociados a
es en el disefio, deficiencias en la implementacion, la crisis econémica de inicio
a oposicion de grupos gremiales (médicos principalmente) y una respuesta del
vado mas lenta y menos entusiasta que lo esperado por el gobierno.

el periodo se evaltia en términos de la magnitud de la pobreza en ingreso, el
decididamente malo. Junto con aumentar la pobreza, se incrementd la distancia
el nivel de ingreso de los hogares mas ricos y del de los mas pobres como
concentracion en la distribucién del ingreso familiar (Cuadros 1 y 2). Los
de la red social jugaron un papel importante en la sobrevivencia de los sectores
s, aliviando el deterioro en su nivel de vida, pero fueron insuficientes para
ar los efectos de las elevadas tasas de desempleo y la reduccién de los salarios.?
reforma previsional que fue importante y positiva en varios sentidos
bre el ahorro y para el desarrollo del mercado de capitales; rebaja en el
salarial del trabajo a aproximadamente 20%; y solucién al impasse
rafico que los sistemas de reparto inevitablemente enfrentan al envejecer la
,no se tradujo en un incremento significativo en el porcentaje de la fuerza
0 afiliada que cotiza regularmente en el sistema, aumenté los costos
tivos y después de expectativas iniciales altas, arroja dudas sobre el

eda (1992) presenta el enfoque que fundamenta la politica social del periodo y las principales
das adoptadas. Vergara (1990) y Raczynski (1994) hacen un andlisis critico de las mismas.
ndicadores de desarrollo humano (mortalidad infantil, expectativa de vida al nacer, alfabetismo
vel de escolaridad de la poblacion) continuaron mejorando gracias a la existencia de programas
iales de amplia cobertura y larga data que inculcaron en la poblacion el derecho y la importancia
dcceder a esios programas pese al deterioro en calidad (infraestructura, sueldo de personal,
mos, etc.) a que se vieron afectados y a la elevacion en el costo directo para el usuario de
unos de los servicios (salud principalmente).
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mejoramiento en el valor futuro de las pensiones (que depende del comportamiento
del mercado de capitales) y sobre el monto de recursos que el Estado debera destinar
para cubrir la pensién minima garantizada y el pago de pensiones asistenciales.

La creacion y expansion de las ISAPRE contribuyd a la conformacion de un dindmico
sector privado que invierte en equipamiento médico y entrega una medicina de alta
complejidad. Un grupo de poder nuevo y fuerte en el mapa sociopolitico de la salud. EI
sector privado de salud entrega principalmente medicina curativa y atiende
aproximadamente al 30 % de la poblacion que tiene un nivel medio-alto y alto de ingreso
y/o incluye grupos familiares con bajos riesgos de salud (jovenes, baja incidencia de
enfermedades cronicas). Estos segmentos tienen hoy un acceso mds facil y de menor
costo directo a la atencién médica y hospitalaria que en el pasado. Al mismo tiempo, las
expansion de las ISAPREs incidié negativamente sobre la disponibilidad de recursos
ptiblicos para atender a la poblacién adscrita al sector publico (un 60-65% de la
poblacion). El traslado de la poblacién de mayor ingreso y menor riesgo de salud a las
ISAPRESs resto recursos al sector publico, situacion que se agrava al verificar que la
poblacion adscrita al sistema privado recurre o regresa al sector ptiblico cuando enfrenta
enfermedades catastroficas y/o no dispone de los recursos suficientes para renovar su
contrato anual privado de salud. El sistema ptiblico, de esta forma, opera como un
seguro de segundo nivel para el sistema privado.

Hay otra cara al tema social durante el régimen militar. Como consecuencia de
la reduccion del gasto prblico, del alza en las tasas de desempleo, la caida de los
salarios y el incremento en la pobreza en ingreso, el no respeto a los derechos
humanos y econémico-sociales, hubo el desarrollo de dos fenémenos nuevos,
interrelacionados entre si: (i) el despliegue por parte de los sectores pobres de
acciones individuales y colectivas para enfrentar sus necesidades mds apremiantes,
desde conductas en el ambito familiar y privado hasta iniciativas grupales de
sobrevivencia (Razetto, 1986; Raczynski, 1987; Campero, 1987; Hardy, 1988); y (ii)
la proliferacion de agentes, animadores, promotores, organizaciones de Igl(’.sia,
organismos no gubernamentales (ONGs) y asociaciones politicas que apoyaron a
los sectores mds severamente afectados por el régimen politico, el costo social de
las politicas econ6micas y la reduccion del gasto social (Downs y Solimano, 1986;
Taller de Cooperacién y Desarrollo, 1989; Gonzdlez, 1992).

La conjugacién de estos dos fendmenos se tradujo en una mayor diversidad en la
organizacién popular, vecinal y comunitaria en dreas de pobreza. Pese al control politico
de las organizaciones sociales por parte del gobierno, hubo una diversificacion y una
dinamizacion del tejido social comunitario y ONGs y agentes externos buscaron nuevas
formas de relacién y probaron nuevas formas de hacer proyectos para y con los sectores
pobres: participativas, flexibles, mas integrales y a la medida de situaciones sociales
concretas. La expenenma acumulada en esta linea alimentd la politica social que sé
instala en el paisa partlr de 1990, con énfasis en el fortalecimiento de la sociedad civil ¥
el aporte privado a los programas sociales.
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j0os noventa. Una nueva estrategia social
)
ciones en el punto de partida

o de 1990 asume el poder el primer gobierno de la Concertacion de Partidos
ocracia, encabezado por el Presidente Patricio Aylwin Azécar. En 1994 asume
un nuevo gobierno de la misma coalicién de partidos, encabezado por el
Eduardo Frei Ruiz-Tagle.
do econdmico-social del gobierno militar tuvo dos caras. Por el lado positivo,
omia cuyas variables macroeconémicas fundamentales se encontraban
adas, cuyo sisterna de precios no mostraba mayores distorsiones, con un sector
estaba planificando sus inversiones a mediano plazo, y que a partir de
iniciado una senda de crecimiento con baja inflacién y creacion de nuevos
Vale decir, la economia habia completado la etapa de ajuste y recuperacion y
do una senda de crecimiento.
stante, la sociedad mostraba niveles mas altos de pobreza que los de 20 anos
mayor concentracién en la distribucion del ingreso; servicios publicos
os; profesores y personal en salud dolidos con las reformas que trasfirieron
ntos escolares y de atencién primaria de salud a los municipios y les restaron
borales y condiciones de trabajo.
erno que asumio en marzo de 1990, se propuso compatibilizar, al interior de
lia capitalista de libre mercado y en un marco de equilibrio macroeconémico,
nto econdmico de largo plazo basado en la empresa privada y la orientacion
lora, con una reduccién de la pobreza, el mejoramiento de las condiciones
as, y el fortalecimiento de la democracia. El programa de gobierno proponia
dad en la politica econémica, cambios graduales en la politica social y un nuevo
la toma de decisiones politicas.?
gobiernos de la Concertacioén privilegiaron estrategias de concertacion
social entre empresarios, trabajadores y partidos politicos, sin precedentes en
ia del pais. El propésito era lograr una visién comiin acerca del desarrollo
€o, social y politico entre las partes involucradas y promover un sistema de
i6n politica que permitiria compatibilizar las demandas sociales entre si y con
iones macroecondmicas y externas. La puesta en practica de este estilo no
lineal. Hubo avances y retrocesos, impasses, demora en las decisiones y, en
conflictos abiertos. Hay espacios de didlogo que se acaban o cierran. No
paralelamente surgen nuevas instancias.

 libro editado por Pizarro et al. (1995) presenta los principios que orientaron el primer gobierno
Concertacién, las principales politicas aplicadas y algunos resultados, vistos desde el punto de
los autores de la estrategia adoptada. Cortdzar (1993) analiza los logros y desafios pendientes
el dmbito laboral. Mds recientemente, los libros de Cortdzar y Vial (1998) y Toloza y Lahera
B) entregan un balance retrospectivo y prospectivo de los dos gobiernos de la Concertacidn.
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Los primeros proyectos del nuevo gobierno (Presidente Patricio Aylwin) fueron
el Acuerdo Marco, la Reforma Tributaria y la Reforma Laboral. Con el Acuerdo Marco,
trabajadores, empresarios y gobierno se reunieron cada afio, durante cuatro afos, para
concordar decisiones en materia de reajustes en el salario minimo, las pensiones minimas
y salarios del sector publico. La Reforma Laboral se orientd a lograr una mayor equidad
de poder entre trabajadores y empleadores en materias de contrato de trabajo,
sindicalizacion, negociacion colectiva y el derecho a huelga (Cortazar, 1993). La Reforma
Tributaria sanciond una elevacién de la carga tributaria permitiendo incrementar el
gasto social y responder parcialmente a las demandas de la poblacién y los
requerimientos de la nueva politica social.!

La reforma tributaria fue topico central de la campana presidencial. La propuesta
de reforma fue enviada al Congreso durante el primer mes de gobierno y aprobada por
amplia mayoria en junio de 1990, con algunas modificaciones a la propuesta
gubernamental (Pizarro, 1995; Marcel, 1997; Marfan, 1998). La reforma permitio
aumentar el gasto social en un 17% por sobre el presupuesto heredado del gobierno
militar, con aumentos adicionales en los afios siguientes. La reforma se aprob¢ en el
entendido que era una medida transitoria que seria revisada en 1994. En 1993, antes de la
nueva eleccién presidencial, el gobierno envié al Congreso y negocit un nuevo proyecto
segtin el cual se mantenia parte importante de la reforma del 90. De esta manera se asegurd
el financiamiento del gasto social para el segundo gobierno de la Concertacion. La
negociacion en esta oportunidad fue mds dura y dejé en evidencia que a futuro el
financiamiento del gasto social dependeria principalmente del crecimiento de la economia,
la aplicacién de mecanismos no tributarios de financiamiento tales como co-pago y
donaciones y una mayor eficiencia en la gestion del gasto social.

Enfoque de la politica social y de superacion de la pobreza

Para el gobierno no se trataba sélo de aumentar el gasto social sino que habia
que introducir modificaciones en las prioridades, el enfoque y los contenidos de la
politica social heredada. Las diferencias mas importantes son las siguientes:

Relacion entre la politica econdmica y la social

Para los gobiernos de la Concertacion la relacion entre la politica economica y la
social es de complementariedad existiendo sinergia entre una y otra. EI “buen
desempefio econémico” es un elemento esencial para lograr mayor equidad y reducir
la pobreza, pero no es suficiente. Son indispensables, ademds, inversiones en servicios
basicos de educacién, salud e infraestructura sanitaria y en politicas especificas
focalizadas en los sectores mas pobres y vulnerables. Estas acciones, en la medida en

+ La carga tributaria de Chile —cercana al 20%— es de nivel intermedio en el contexto latinoamericand
y estd muy por debajo de la carga de los paises de la OECD.
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aducen en fortalecimiento de capital humano y generacién de capacidades en
n en general y los sectores pobres, en particular, constituyen una inversion
orta centralmente al crecimiento de la economia.

~ Para el gobierno militar, la reduccion del gasto social era un objetivo en si mismo.
el gobierno de la Concertacion el pais requiere con urgencia de un mayor gasto
que debe estar debidamente financiado a fin de no repercutir desfavorablemente
 equilibrios macroeconémicos. EI monto del gasto piiblico y su asignacion a
les es una decision politica, que debe considerar simultineamente el lado de
acion y el del gasto. Las decisiones respecto a estos tépicos deben ser nacionales,
el apoyo de la ciudadania y sustentarse en un consenso entre los principales
involucrados. El gobierno despliega acciones de concertacion para construir
0. La reforma tributaria de 1990 (y su renegociacién en 1993) y la reformas
de inicio de los 90 ejemplifican esta estrategia.

s y contenidos de las politicas sociales

a estrategia social tiene dos objetivos interrelacionados. De un lado, el
miento de politicas sectoriales que aseguran un nivel basico de ciudadania
la poblacion: educacién, salud, vivienda, seguridad social, trabajo, justicia.
tores sociales se da especial prioridad a la educacién por sus implicancias
oductividad y la competitividad internacional del pais, los procesos de
social y la equidad, y Ja consolidacion de la democracia (ciudadanos
s de sus derechos y deberes y familiarizados con los “cddigos de la
ad”). La prioridad es el mejoramiento de la calidad y equidad de la
La prioridad en salud es la recuperacion del sector ptiblico (infraestructura,
to, mejoramiento de los canales de acceso, eficiencia en la gestién) que
cerca del 60% de la poblacién y una mayor regulacion y transparencia en el
APRE. En el sector trabajo el tema es reequilibrar el poder relativo entre
ores y empleadores y proteger la movilidad del trabajador; en el sector previ-
aumentar la cobertura, perfeccionar los instrumentos de inversién, mejorar
.gl_\_?ncia del sistema; en vivienda y habitat la prioridad es detener el creciente
itacional, construir barrios y no sélo viviendas y abrir posibilidades de
una vivienda para familias con muy escasa capacidad de ahorro.

segundo componente de la estrategia social incluye el desarrollo de
s especificos dirigidos a los sectores pobres y vulnerables. El enfoque de
ramas se aparta de aquel heredado del régimen militar. Contrariamente
en “dar ayuda” (subsidios a los mas pobres), los programas buscan proveer
s pobres y vulnerables de herramientas para que con su propio esfuerzo
su situacion. El propésito es habilitar, generar capacidades y abrir
ades para que los sectores pobres y grupos vulnerables tengan voz, se
y participen en la solucién de los problemas que los afectan. El principal
o disefiado para este fin, como se verd mds adelante, es el de los fondos
les a los cuales concurren con proyectos especificos potenciales ejecutores
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(organizaciones sociales, municipios, organismos no gubernamentales, sector
privado con fines de lucro y otros).

Una concepcion mas compleja y diversa de la focalizacion

La politica y los programas sociales deben ser selectivos y definir con mucha
claridad su poblacion objetivo. A veces esta corresponde a los mas pobres en ingreso,
otras veces a situaciones especificas de vulnerabilidad y a veces sectores no pobres.
Hay una ampliacién de los grupos destinatarios. A los sectores en “extrema pobreza”
se suman los llamados “grupos vulnerables”: las mujeres, los jovenes, los pueblos
indigenas, los adultos mayores y los discapacitados. Otro nuevo grupo destinatario
son los microempresarios urbanos y los pequenos productores rurales. Para cada uno
de éstos se realizan estudios de diagndstico sobre sus caracteristicas y los procesos de
discriminacion /exclusion a los cuales estdn sujetos y se disefian y ejecutan programas
especificos.

En afios méds recientes en lo que concierne a los programas de superacion de la
pobreza se han privilegiado criterios territoriales de focalizacion (comunas pobres y
localidades pobres en su interior).

Profundizacion del proceso de descentralizacion

Los objetivos son profundizar y ampliar el proceso de desconcentracion
geografica iniciado bajo el gobierno militar, incorporando la dimensién politica,
perfeccionando los instrumentos econdémico-financieros, fortaleciendo las
capacidades técnicas en los niveles regional y municipal, promoviendo la
participacién social y comunitaria y de los agentes involucrados en los servicios ¥
ampliando el espectro de decisiones sobre el destino de los recursos en manos
subnacionales.

En 1992 se democratiza la eleccion de la autoridades municipales (Alcaldes
y concejales). Dos afios mas tarde se dicta la modificacion de la Ley de Rentas
Municipales y se modifica el impuesto territorial a los bienes raices, lo que aumenta
la recaudacion de los municipios por concepto de recursos propios. En el nivel
regional se da origen y se definen las competencias de los Gobiernos Regionales,
organizacién politico territorial dotada, a partir de 1993, de personalidad juridica
de derecho publico que goza de autonomia relativa y patrimonio propio. El organ®
regional de cardcter politico, el Consejo Regional, es elegido, aunque en forma
indirecta, por intermedio de los concejales municipales. Se disefian instrumentos
que traspasan la responsabilidad de asignar recursos desde el nivel nacional al
regional y desde el nivel regional al local (instrumentos ISAR e IRAL, V€T
Rodriguez y Serrano, 1998). La administracion de la educacién y salud prima ria y
de parte importante de los programas sociales permanece en manos municipales
y se inician experiencias de fortalecimiento institucional de las munici palidades:
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wlo a la colaboracién piiblica-privada-ONG
jecucion de la politica social

i

& Ba;o el gobierno militar se estimul la administracion privada de escuelas y de centros
oninfantil y se externalizaron un conjunto de servicios tradicionalmente realizados
ente por el Estado. Los gobiernos de la Concertacion plantean una articulacion
stado y organizaciones privadas en sentido mas amplio. La colaboracién se extiende
s organismos no gubernamentales y las organizaciones sociales.

‘Ministerios y servicios centrales disefian lineas de accidn y prioridades
maticas, las que se ejecutan por entes descentralizados del aparato estatal,
0s principalmente o por organismos del sector privado y organizaciones
La relacién se instrumentaliza a través de convenios directos o concursos
competitivos a los cuales concurren con proyectos potenciales ejecutores.

n las secciones siguientes se presentan las politicas especificas aplicadas en
educacion, salud y superacion de la pobreza, sefialando, en la medida en
posible, resultados.

1as y programas en el sector de educacion *

El sector educacién tiene una alta prioridad para los dos gobiernos de la
ion. El objetivo de la politica educacional es la calidad y equidad de resultados
ion." Los dos gobiernos tomaron decisiones en cuatro ambitos fundamentales:
certacion y articulacion politico-técnica que se concretiza en una Comision
y un Informe sobre la Modernizacion de la Educacion, que ha orientado la agenda
ormas educativas; un conjunto articulado de programas que actian sobre los
educativos y que son el eje de las reformas para mejorar la calidad y equidad en
ados de la educacion; modificaciones en el financiamiento y la asignacion de
'y acciones orientadas a mejorar la situacion laboral y dignificar la profesién
A continuacion se exponen algunos de los componentes de esta reforma.

amiento

gasto publico en educacién en 1997 duplica el de 1990. El gasto en subvenciones

@ seccién se apoya en documentos emanados del Ministerio de Educacidn, Ministerio de
ificacion y, en particular, en Cox (1997).

prueba Nacional de Medicion de Aprendizaje de los Objetivos Educacionales (SIMCE) aplicada
partir de los afios 80, habia verificado que la calidad promedio del sistema era inaceptablemente
¥ no anotaba mejoras. Los rendimientos de la educacion subvencionada oscilaban entre 45 y
de los objetivos minimos, muy distante de los rendimientos de los colegios pagados que
ctian entre el 75 y 80%.
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es un 69% superior.” En 1990 la subvencion por alumno era 77% de la de 1982, en 1994
sobrepasa ese nivel y en 1996 es un 29% mayor que en 1982 (Cox, 1977). Junto con
aumentar el valor de la subvencion, se revisa su férmula de calculo a fin de disminuir
fluctuaciones mensuales injustificadas en la asignacion de recursos a los establecimientos
y de adecuar el valor de la subvencién al costo real de impartir educacién en un lugar.

En el marco de la renegociacién de la reforma tributaria de fines de 1993 se abre
la posibilidad de dos nuevas fuentes de recursos, ambas privadas: el co-financiamiento
y la ley de donaciones escolares. El co-financiamiento autoriza a las escuelas basicas
privadas subvencionadas (no asi las municipales) como los liceos municipales y privados
subvencionados de exigir un pago a las familias, previa consulta a los padres y
apoderados en el caso de los liceos municipales. El sistema establece cuotas de pago
flexibles para que las escuelas puedan acomodar el co-pago a las caracteristicas
socioeconomicas de sus alumnos y contempla un descuento en la subvencion fiscal
pasado cierto limite en el cobro a la familia. El financiamiento compartido ha recaudado
recursos crecientes, equivalentes en 1996, a aproximadamente el 6% del total de gastos
en subvenciones. En el mismo afio un 25% de la matricula estaba adscrito a la férmula
de co-pago, principalmente escuelas privadas subvencionadas (Cox, 1997). Las escuelas
que adoptaron el sistema en promedio aumentaron sus recursos en un 36% por sobre
los recursos que recibian por concepto de subvencion (Larranaga, 1996). Existe inquietud
en torno a las implicancias del co-financiamiento para la equidad en el sistema
educacional ya que conlleva el riesgo de que las escuelas excluyan a hijos de familias
sin capacidad de pagar. La evidencia disponible no es concluyente. Es un tépico urgente
que debe ser estudiado y corregido, de resultar efectivo.

Otra medida para aumentar los recursos para la educacion es una Ley de
Donaciones con fines educacionales. La ley proporciona beneficios tributarios para la
empresas que deciden hacer donaciones para financiar proyectos educacionales que
benefician a establecimientos subvencionados, municipales o privados. La donacién
supone un proyecto educacional formulado entre la empresa que dona y uno o mas
establecimientos educacionales. El proyecto que puede versar sobre inversiones en
infraestructura, equipamiento y /o capacitacion de profesores, debe ser aprobado por
la autoridad regional. Los proyectos en ningtin caso pueden cubrir gastos operacionales
de las escuelas. El crédito tributario para la empresa es de aproximadamente 55% del
valor de la donacion. Los antecedentes disponibles indican un uso lento y esporadico
de la ley, y que los establecimientos beneficiados son principalmente establecimientos
particulares subvencionados de la regién metropolitana de Santiago. Como obstdculos
aun mayor uso de esta ley se han mencionado: el tipo de proyecto que califica para una
donacion, la falta de difusion de la ley tanto en las empresas como en los establecimientos
educacionales, la falta de contacto, desconocimiento y con frecuencia desconfianza en-
tre escuelas y la empresa, la complejidad de los procedimientos y reglamentacion para

i El presupuesto total incluye las subvenciones a la educacion basica y media y ademas los gastos en
educacién superior. en educacion pre-escolar, las inversiones en infraestructura, en los programas
de mejoramiento de la calidad y equidad de la educacion y los gastos de asistencialidad del sector:
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al beneficio tributario, y la exigencia de que el establecimiento debe asumir los
racionales asociados al proyecto (UNICEEF, 1995; Fernandez, 1998).

cion de la profesion docente

a de la situacion laboral y de remuneraciones de la profesion docente es uno de
ntrovertidos en el drea educacional. En 1991 se aprueba el Estatuto Docente
las condiciones de empleo (jornada de trabajo, horarios maximos, régimen de
s), una estructura comin y mejorada de remuneraciones, bonificaciones al
pnamiento, la experiencia profesional y el desemperfio en condiciones dificiles y
de estabilidad en el cargo. El estatuto satisfizo parcialmente una expectativa
ado con la vuelta a la democracia —recuperacion de una parte de sus derechos
erdidos— y con ello cred una condicién politica de base inicial para el proceso
. Entre 1990 y julio de 1996 hubo dos dias de paro docente y ninguna oposicion
conjunto de los programas educacionales de la educacion basica y media (Cox,
obstante, las amenazas de paro se han intensificado a partir del segundo semestre
casi 30 dias de paroen octubre de 1998), dejando en evidencia que las expectativas
orado no han sido satisfechas adecuadamente.”
tuto Docente tuvo repercusiones negativas para la gestién educacional. Resté
lad a los municipios y a los directores de escuelas para ajustar la planta docente
ula, alimentando desequilibrios financieros. En 1995 se incorporan
ones que permitirfan en el futuro flexibilizar el manejo de los recursos humanos
ar incentivos de desemperio en las remuneraciones del personal docente.

que afectan los procesos educativos

rogramas constituyen el corazén de las reformas educativas de los afos
gramas se disefiaron e implementaron de modo incremental, construyendo
logros y aprendizajes de las experiencias previas. En orden cronolégico, los
S programas son:

rograma de Mejoramiento de la Calidad de las Escuelas Bésicas de Sectores
(P-900). El programa se inici6 en 1990. Su proposito es mejorar el nivel de
je en lectura, escritura y matematicas de los nifios en el primer ciclo de la
bdsica en escuelas de mayor riesgo educacional (bajo nivel en la prueba
ubicadas en sectores de bajo nivel socioeconémico. El programa provee
 de apoyo material (infraestructura, textos, material diddctico, bibliotecas de
co (centrado en el mejoramiento de las capacidades de lecto-escritura y
apoyos especiales a los nifios con dificultades reconocidas de aprendizaje en
lecimiento a través de monitores de la comunidad formados para estos

remuneraciones de los profesores aumentaron en 80% en términos reales desde 1990, estando
media en $ 257 mil mensual por profesor con una jornada de 30 horas (US$ 640).
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propositos. Inicialmente se atendieron 900 escuelas (de ahi su nombre). Més adelante
se extendid a un mayor nimero. Entre 1990-96, 2.099 escuelas basicas han pasado por el
programa, cerca de 20% de las escuelas bdsicas subvencionadas. El programa ha
mostrado ser exitoso. La comparacion de los resultados de la prueba SIMCE, antes y
después de la aplicacion del programa, muestra que las escuelas que participaron del
programa elevaron sus puntajes en mayor medida que las escuelas que no lo hicieron
{Ministerio de Educacion, 1997).

ii) Programa de Mejoramiento de la Calidad y Equidad de la Educaciéon Basica
(MECE-Basica). Este programa se implement6 entre 1992 y 1996 con apoyo de un
préstamo y la asesoria del Banco Mundial y ha beneficiado a la totalidad de las escuelas
subvencionadas (municipales y privadas) del pais. El programa incluy6 ocho lineas de
accion. Cinco dirigidas a mejorar la provision y calidad de los insumos del proceso
educativo (textos y material didactico, bibliotecas de aula, asistencia de salud,
infraestructura, perfeccionamiento docente) y tres que introducen innovaciones en las
précticas pedagogicas y la gestion de los establecimientos. Estas incluyen la formulacion
y ejecucion de un Proyecto de Mejoramientro Educativo para la escuela elaborado por
el conjunto de los profesores, animado por los directivos, y abierto a los padres de
familia y la comunidad; una linea de apoyo a la educacién rural; y otra de informatica
educativa. Las distintas lineas de accidn superaron las metas fijadas y a partir de 1996
han sido incorporadas a la operatoria regular de las escuelas bdsicas.

El test SIMCE revela un mejoramiento gradual en el aprendizaje de los objetivos
minimos de la educacion de cerca de 10 puntos en cuarto y cerca de 6 en octavo afo
basico. No obstante, los resultados son pobres en cuanto al impacto del programa sobre
la equidad. Entre 1990 y 1996 las escuelas del decil inferior (menor rendimiento)
aumentaron su puntaje SIMCE correspondiente al cuarto ano basico en 14 puntos, mientras
que las del decil superior lo hicieron en 9. En octavo afio bésico el aumento es de 4-5
puntos y similar para el 10% superior e inferior de escuelas (Mena y Belley, 1998).

iii) Programa de Mejoramiento de la Calidad y Equidad de la Educacion Media
(MECE-Media). E| MECE-bésica incluy6 una linea de accion que consistié en la realizacion
de un conjunto de estudios diagndsticos sobre la situacion y los desafios que enfrentaba
la ensefanza media. Estos estudios, sumados a la experiencia con el MECE-bdsica, son el
punto de partida para una intervencién integral sobre la educacion media. El programa
se inicio en 1995 y al igual que el MECE-basica, cuenta con el apoyo financiero y técnico
del Banco Mundial. Las acciones del programa incluyen reparaciones en infraestructura,
inversiones en textos y biblioteca de establecimientos, material didactico y equipos
computacionales. En el caso de biblioteca y de materiales didacticos el proceso de
adquisiciones contempla la eleccion de libros y otros insumos por parte de los liceos ¥
profesores dentro de listas de materiales preseleccionados por el programa. El programa
incluye, ademas, el disefio de un nuevo marco curricular, actividades con los alumnos en
su tiempo libre, proyectos de mejoramiento educativo, la red de informatica y una Re
de Asistencia Técnica y un Fondo de Recursos que permite a cada establecimiento contratar
los apoyos técnicos externos que requiera.

iv) Extension de la Jornada Escolar, Fortalecimiento de la Profesién Docente ¥
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ma Montegrande. En mayo de 1996 el Presidente de la Reptiblica anuncia un
mpulso para el sector educacional, planteando un aumento del gasto en
ion para inversiones asociadas a una ampliacion de la jornada escolar; al
imiento de la profesion docente (modernizacién de los centros de formacion de
, estadias de estudio en el extranjero para 5 mil docentes, capacitacion de
) v la conformacién de una red de establecimientos de ensefianza media con
sticas especiales en términos de calidad, capacidad de innovar y atencion de
e familias de menores ingresos, llamado el Proyecto Montegrande.

- En sintesis, hay una reforma educacional profunda en desarrollo en la educacion
media que estd mostrando resultados positivos. Se han creado dindmicas nuevas
0 al proceso educacional y se observan mejoras graduales en el aprendizaje de
educacionales.

‘No obstante, existen varios eslabones débiles. Uno de ellos es la situacién del cuerpo
'y su colaboracion con el programa. Mientras los profesores no se apropien del
e cambio, este se ve seriamente amenazado. Otro nexo débil es el apoyo de las
idades a la administracion educacional (Espinola et al., 1997), tema que no ha
dado. La politica educacional de los noventa traslada la descentralizacion hacia la
isica del proceso educativo, el establecimiento educacional, omitiendo el municipio
edor de buena parte de los establecimientos educacionales (60 % de la matricula)
nsable por la calidad y equidad de la educacion en la comuna.

Otra pregunta pendiente es el impacto de las reformas iniciadas sobre la equidad
cién de corto plazo (prueba SIMCE) como se senald, sugiere que no habria
ccion de la brecha en calidad de la educacion entre establecimientos del decil
el superior. Un estudio reciente de Ledn y Martinez (1998) muestra que el
to de las distancias educativas (en afios de escolaridad) entre estratos sociales
¢€bil, pese a la notable elevacién promedio de los niveles educativos. El estudio
ue «el nivel educativo de los padres, atin mas que los niveles de ingreso familiar,
como el principal determinante del nivel educacional alcanzado por los hijos, lo
a la persistencia de fuentes principalmente adscriptivas de desigualdad».

este contexto, sobresalen dos lagunas importantes en la politica educacional.
el reforzamiento de la educacion pre-basica. Ha habido expansion de cabertura,
sigue siendo baja, en particular en areas de pobreza. El acceso de los sectores
ésta educacion tiene implicancias directas para la superacién de la pobreza. La
ion a temprana edad y preparacion para la educacion de ninos de hogares
1diciona significativamente su desempefio educacional futuro al tiempo que
incorporacion de la madre en actividades generadoras de ingreso.” Segundo,

hogares que viven en situaciones de pobreza en Chile registran tasas de participacion
onomica de mujeres significativamente mds bajas que los hogares en mejor posicion relativa.
Linsercion de la mujer en el mercado de trabajo, tendria un impacto positive directo e inmediato
e la situacion de ingreso de los hogares. No obstante, ellas enfrentan barreras particularmente
para insertarse en un actividad generadora de ingreso (patrones culturales tradicionales
ecto a su rol, baja escolaridad, precariedad e inestabilidad de experiencia de trabajo previa y
ultades de acceso a servicios de cuidado infantil).
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un mayor énfasis en politicas de discriminacion positiva hacia establecimientos de menor
rendimiento y /o localizados en sectores sociales de mayor vulnerabilidad. Apenas tres
lineas de accion incorporan criterios de este tipo: el programa P-900, la linea de accidn
para la educacion rural y los Proyectos de Mejoramiento Educativo.

Otro tema pendiente dice relacion a la educacion superior. Desde los anos 80 ha
habido una multiplicacién de universidades y centros de formacion técnica y de carreras,
una expansion significativa en la matricula, pero ha faltado una politica coherente para
este nivel. El tema estd en debate y se estan elaborando propuestas.

Los desafios en el sector salud '

El sector salud es probablemente el peor evaluado y mds conflictivo en el area
social en los anos 90. Pese a ello los indicadores de mortalidad infantil, materna, y
expectativas de vida al nacer, contintian su evolucion favorable. Los gobiernos de la
Concertacion recibieron un sector publico de salud debilitado en su capacidad de atender
a la poblacion, con restricciones de infraestructura y equipos, y con profesionales que
vieron deteriorar sus remuneraciones y condiciones de trabajo, y que se mostraban
“dolidos” con las reformas administrativas y de financiamiento de los anos 80.

Esta situacion del sector publico contrasta con un sector privado emergente,
dindmico, de alta complejidad, que hacia 1990 atendia a aproximadamente un cuarto
de la poblacion con recursos per cdpita que superan en cuatro veces a los del sector
publico. La coexistencia de estos dos sistemas incorpora inequidades injustificadas y
relaciones perversas que afectan negativamente al sector puiblico acentuando los graves
problemas de infraestructura, personal, equipamiento y de gestion que tiene este sec-
tor. Adicionalmente, el sistema privado opera como “imdn” para los profesionales que
laboran en el sector publico y “como espejo” para los usuarios del sector piiblico.

El primer gobierno de la Concertacion definié como prioridad fortalecer y mejorar
las condiciones en que operaba el sector ptiblico. Para ello inyectd mas recursos y realizo
inversiones en infraestructura y equipos, mejord la disponibilidad y los salarios del
personal, facilité el acceso de la poblacion a los servicios y expandio los programas
dirigidos a las personas. En el nivel de atencion primaria se amplic el horario de atencion
(tercer turno) en 57 consultorios; se abrieron 27 Servicios de Atencién Primaria de
Urgencia; y se devolvié la gratuidad de la atencion de salud para los usuarios. Desde el
Ministerio se reformularon, profundizaron o iniciaron nuevos programas dirigidos a
grupos poblacionales y/o enfermedades especificas (cancer uterino y a las mamas,
atencion pre- y neonatal, embarazo adolescente, salud de los escolares, salud mental,
prevencion y tratamiento del SIDA, manejo de enfermedades respiratorias en el area
metropolitana de Santiago, tercera edad).

Los resultados obtenidos entre 1990-1994 estuvieron muy por debajo de lo esperado.
El diagndstico a fines del primer gobierno de la Concertacion reconoce que los mayores

& Esta seccidn se apoya en MIDEPLAN (1996), Celedon y Oyarzo (1996), CIEPLAN-CORSAPS-
FLACSO (1996).
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destinados al sector publico tuvieron escaso impacto sobre la cantidad y calidad
acion entregada, sobre la eficiencia en la gestién y sobre la satisfaccion del personal
usuarios. En octubre de 1994 un informe del Ministerio de Salud, que levanté una
a polémica y conflicto con los profesionales del sector, mostré que mientras entre
la dotacion de horas médicas aumentd en 66%, las atenciones médicas y el
de egresos hospitalarios en establecimientos secundarios y terciarios crecieron solo
0,3%, y las intervenciones quirtirgicas disminuyeron en 0,3 %.
| segundo gobierno de la Concertacion ademads de expandir los recursos,
iniciativas que tocan la organizacion y gestion del sector publico de salud. En
formulan propuestas que apuntan a una diferenciacion efectiva de funciones
‘Ministerio, Fondo Nacional de Salud (FONASA) y los servicios de salud.
A se especializaria en tareas de recaudacién de fondos y en su rol de comprador
iones de salud (al sector puiblico y privado). El Ministerio asumiria su papel
oy regulador y los servicios de salud, la gestion de los programas, los recursos
10s y profesionales, las inversiones y la organizacion de la respuesta a los
de salud prevalecientes en su drea de influencia. De otro lado, las propuestas
el disefio de un Plan Obligatorio de Beneficios de Salud para toda la poblacién,
) respecto a los beneficios garantizados, que incluye acciones de fomento,
ion, recuperacion y rehabilitacion de la salud de las personas y el cuidado del
biente. El diseno especifico de estas reformas y su posterior implementacion
‘complejidad técnica y, particularmente, politica. Los avances han sido pocos,
e otro lado, se implementaron nuevas modalidades de asignacion de recursos.
ion primaria (municipal) se estableci6 un sistema de pago per cépita que
financiar dicha atencion segun la poblacion inscrita en cada establecimiento de
iferenciando pagos segun nivel de pobreza y el cardcter urbano o rural del
to donde se localizan. La informacién disponible indica que con el nuevo
n aumentado los recursos para la atencién primaria, en particular para los
0s mas pobres no localizados en las grandes ciudades (Duarte, 1996). Los
0s urbanos con un porcentaje alto de poblacién pobre, particularmente los del
opolitana de Santiago, registran significativos déficit en salud. Apoyados por
6n Chilena de Municipalidades han presionado al gobierno central por mas
con laamenaza de devolver los consultorios al Ministerio. Como en el caso de
On, no es evidente si el déficit es resultado de una administracion municipal
, de la rigidez en la gestion del personal o de valores per cdpita que son
ites para cubrir la demanda de salud."
n la atencion secundaria y terciaria se definié un sistema de pago asociado a
tico para un conjunto de prestaciones de complejidad intermedia y alta
ia. Con el proposito de estimular una gestion descentralizada y eficiente de los

idea que subyace al sistema per cipita es la de estimular la competencia entre servicios de salud
imarios. No obstante, en la mayor parte de las comunas del pais la entrega de salud estd en manos
* un oferente. por lo que la competencia es dificil. La diversificacion de oferentes de servicios de
d en el nivel primario no ha sido un objetivo de politica. Significaria expandir el sistema per
pita a oferentes privados, tépico que hasta la fecha ha sido rechazado por el Ministerio.
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servicios de salud se firmaron compromisos de gestién con los 26 servicios de salud.
Este instrumento empezo a operar en 1995. Incluye la definicion de indicadores de
resultado en materia de salud y aspectos propios de la gestion tales como planes de
trabajo, metas productivas y metas presupuestarias. La experiencia no ha sido evaluada,

Un punto algido en la gestion de la salud, al igual que en el sector educacidn, es
la politica de los recursos humanos.”? Existe una necesidad urgente de relativizar la
inamovilidad funcionaria, asignar mayor grado de autonomia de los prestadores en
esta materia y buscar remuneraciones que estén atadas a niveles de productividad. Ha
habido distintas propuestas. No obstante, el tema no se ha resuelto y es conflictivo.

Un tépico clave y conflictivo en las reformas en salud dice relacion al sistema
ISAPRE y su vinculacién con el sistema piiblico. Las medidas implementadas con
posterioridad a 1990 han introducido mayor regulacién y transparencia al sistema
ISAPRE, cautelando los derechos de los beneficiarios y dando mejor tratamiento a las
preexistencias y exclusiones. Entre otros, hoy se exige que los aranceles de prestaciones
de salud, los porcentajes de cobertura, los topes y similares, se expresen en una misma
unidad de medida; y se acepta que la propiedad de los excedentes generados por la
diferencia entre la cotizacion obligatoria y el costo del plan adquirido corresponde al
cotizante y no a la ISAPRE. En mayo de 1997 el gobierno propuso eliminar el subsidio
del 2 % que beneficia la incorporacion de una franja de ingreso més baja, pero no de
poblacién pobre, al sistema ISAPRE. La medida ha contado con oposicién fuerte de las
ISAPRES y el sector privado de salud, haciendo reemerger debates del pasado sobre el
papel del sector piiblico y privado en un sistema mixto de salud.

En sintesis, el aumento de los recursos destinados al sector ptblico y la
implementacion de modificaciones legales en la organizacién y financiamiento no se
tradujeron en cambios significativos en la eficiencia del sistema, ni en la calidad de la
atencion de salud. La medidas tomadas con respecto al sector privado asegurador no
han resuelto los problemas de fondo ni logrado evitar las relaciones perversas y el
impacto negativo sobre los servicios ptiblicos. Las reformas en el sector salud estan en
una situacion de impasse politico y los intentos por negociar consensos minimos entre
las diferentes posiciones para de ahi iniciar cambios han fallado. De un lado, la posicién
ministerial y de gobierno ha sido poco coherente y comunicada débilmente. De otro, el
sector privado ha pasado a ser un actor central, con un fuerte poder de influencia politica
y el gremio médico y de otros profesionales se debate entre los compromisos sociales
de la profesién y las nuevas y buenas oportunidades de generar ingreso y de hacer
medicina compleja que crecientemente ofrece el sector privado.

2 En los servicios de salud laboran cerca de 60 mil funcionarios, equivalentes a aproximadamente la
mitad de los funcionarios piiblicos.
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a y los programas de superacion de la pobreza

n e innovacion en la oferta de
15 I ejecutores intermediarios

_primeras iniciativas del gobierno en 1990 se orientaron a recuperar el valor
sidios monetarios dirigidos hacia los sectores mds pobres, para hogares de
reza. Como se ha senalado, la estrategia social de los 90 incluye el desarrollo
mas orientados a fortalecer las capacidades sociales, productivas y de
de los sectores pobres y grupos vulnerables. Para ello, se definieron grupos
s —jovenes, la mujer, los pequefios productores urbanos y rurales, las
es indigenas, la tercera edad, los discapacitados— y se crearon servicios
wcargados de coordinar y disefar programas hacia el grupo. Entre otras, se
do de Solidaridad e Inversion Social (FOSIS), el Servicio Nacional de la Mujer
el Instituto Nacional de la Juventud (IN]), la Corporacién Nacional de
o Indigena (CONADI), la Comision de la Discapacidad y la del Adulto Mayor.
cios y comisiones pasaron a depender del Ministerio de Planificacion y
acion (MIDEPLAN), que nace en 1990 a partir de la antigua Oficina de
cion Nacional (ODEPLAN), sumdndosele la tarea de coordinar los programas
la pobreza y los grupos vulnerables.
la uno de estos servicios y también los Ministerios sectoriales definieron lineas
rogramas innovadores para los diversos grupos vulnerables. El resultado
una frondosa y diversificada oferta de programas que nacen de modo
nte independiente de las distintas reparticiones publicas. En 1995 se
ban 114 y en 1996, 125 programas en ejecucién. Mas de dos tercios de estos
han sido creados después de 1990. Una alta proporcién de los programas
nostraban la presencia de elementos para la habilitacion y generacion de
des productivas y/ o sociales. Dos tercios definen criterios de focalizacion y un
icaba criterios de focalizacion territorial. El municipio participaba en la gestion
iciamiento de un tercio de los programas.'*
el tema de superacion de la pobreza, el FOSIS es la organizacién que representa
fuerza la nueva orientacion de politica. Pese a contar con un presupuesto
—que en ningtin ano ha superado el 1% del gasto social— ha logrado estar
en las dreas urbanas y rurales pobres del pais.
. FOSIS se define como instrumento complementario de la politica social
actuando donde ésta no esta presente o lo esta insuficientemente o no llega
es mds pobres. Su mision es contribuir a que los hogares pobres, localidades

seccion se apoya en Gareia (1991), Garcia y Schkolnik (1995), Serrano (1995). Raczynski
95), MIDEPLAN (1996). Hardy (1997), Raczynski (1998).

ta imposible describir en detalle esta oferta. La presentacién mds completa se encuentra en
1996).
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postergadas y actividades productivas que generan escasos ingresos tengan acceso a
los programas regulares del Estado y a los circuitos formales de la economia y sociedad,
A través de sus programas se propone responder con flexibilidad a los problemas y
necesidades de sectores sociales especificos, estimulando la participacién activa y
directa de ellos y fortaleciendo su capacidad de solucionar problemas. Los proyectos
que promueve son de pequefia escala, operan en el nivel local y recogen iniciativas de
la base social y construyen sobre sus potencialidades.

El FOSIS y las otras organizaciones que se han creado para grupos especificos, no
ejecutan directamente sus programas. Los programas definen términos de referencia
técnicos y administrativos y llaman a concurso y /o licitacion. Dependiendo del programa,
organizaciones sociales, ONGs, fundaciones sin fines de lucro, municipalidades, el sector
privado comercial, presentan propuestas de proyecto que compiten entre si, son evaluados
segun criterios de calidad y costo y, luego, adjudicadas por jurados locales o regionales o
Comités especiales. Se ha extendido de esta forma de un lado la colaboracién puiblico-
privada en la ejecucién de programas sociales y de otro el mecanismo de los fondos
concursables. Los fondos concursables son un instrumento potente de trabajo conjunto
Estado-privados (en sentido amplio, incluyendo las organizaciones comunitarias) que
incorpora flexibilidad a los programas en términos de dar respuestas pertinentes a la
diversidad de situaciones de pobreza y de vulnerabilidad.

El segundo gobierno de la Concertacién encargé a MIDEPLAN el disefio y la
implementacion de un Plan Nacional de Superacion de la Pobreza.” El propdsito era
lograr una mayor focalizacién territorial y coordinacion de la oferta publica de programas
de superacion de la pobreza. Con este objetivo, se hizo un catastro de los programas
sectoriales sociales, de infraestructura y productivos dirigidos a los sectores pobres y se
disend un Programa Especial de Comunas. Se seleccionaron las 71 comunas mas pobres
y se empujo para que los ministerios y servicios orientaran sus recursos preferentemente
a estas comunas. Hubo un mayor conocimiento de la oferta de programas, los Ministerios,
quizés por primera vez, visualizaron sus programas en un Optica de superacién de la
pobreza y las comunas prioritarias efectivamente recibieron mds recursos.

Resultados

Hasta hace pocos afos se desconocian antecedentes sistematicos sobre la
implementacion y los resultados que lograban los programas sociales. La informacion al
respecto o no existia o estaba dispersa, era limitada e incompleta (Raczynski, Vergara ¥
Vergara, 1993). En afos recientes, el tema del monitoreo y evaluacion de resultados de los

i Junto con este Plan el gobierno cred. por decreto presidencial, el Consejo Nacional de Supcrucidn
de la Pobreza, ente conformado por personeros del sector privado que convocados porel Presidente
de la Republica, se comprometian a asesorar las decisiones estatales en materia de pobreza ¥ 4
movilizar a la sociedad civil en torno a la problemdtica. El Consejo ha operado entregando SLI},’CI\'HF“’B
de politicas y reformas legales al gobierno, ademds diseiid y estd ejecutando el programa Serviet?
Pais y, elaboré un completo e innovador informe sobre la pobreza en Chile (CNSP, 1996)

142



a adquirido prioridad. Varios organismos han realizado estudios de evaluacién
final focalizando su atencion en los procesos de implementacion y de medicion
de impacto.'®
osobre la estrategia social aplicada entre 1990 y 1993, que incluia el anélisis
amas especificos'” concluyé que “Chile cuenta con una estrategia social
y elaborada, que se ha traducido en decisiones politicas y econémicas que la
y en programas sociales innovadores congruentes con ella. No obstante, dicha
e diluye en el proceso de ejecucion. Lo que se observa es un conjunto de
s exitosos en sus objetivos inmediatos que no convergen en sus efectos sobre
" (Raczynski, 1994).
dio sefialaba varias dificultades de implementacién, las que han sido
as en experiencias y profundizadas en estudios posteriores. Las dificultades,
te interrelacionadas entre si, aluden a tres temas: (i) la coordinacién
rial y entre programas; (ii) la inadecuacién de los programas y proyectos a las
y el contexto socio-cultural de la poblacién pobre; y (iii) en el caso de los
que se rigen por el mecanismo de fondo concursable, de dispersion y
idad de esfuerzos.
1 Nacional de Superacion de la Pobreza, que se ejecutd entre 1994 y 1996,
lvi6 estos problemas. El Plan, que adolecié de miiltiples problemas de
‘recursos, de organizacion e implementacién, pierde legitimidad durante
aparece con la salida del Ministro de MIDEPLAN en octubre de ese afio.
recariedad de sus resultados el PNSP dejo aprendizajes respecto a c6mo no
algunas comunas un terreno fértil para articular iniciativas de superacién
entre distintos actores en el nivel local.
se ha sefialado, la oferta priblica de programas es frondosa y diversificada.
do independiente en las distintas reparticiones puiblicas sin que exista una
conjunto de ella. El resultado es una superposicion de beneficios, productos
que se pueden obtener bajo reglas distintas. Esta oferta, variada y
, es de dificil comprension para la poblacion, las organizaciones sociales,

argo hacer una lista de estos estudios. Durante 1994-95 el FOSIS se sometié a un ejercicio
)bniﬁcacién estratégica que incluyé una evaluacidn de resultados del conjunto de sus
ramas. El MINEDUC ha evaluado el Programa de las 900 escuelas, algunos componentes
MECE-Bisica y durante 1998 realizé una evaluacion intermedia del MECE-Media. El
ima Chile Joven, a través de encuestas en varios momentos del tiempo ha evaluado la
ién laboral y social de los jovenes adscritos comparindolos con la situacién de un grupo de
- El programa de Mujeres Jefas de Hogar ha sido evaluado en diferentes aspectos tanto
patrocinio del SERNAM como del SENCE. Durante 1997, a peticién del Parlamento, el
ierno subcontratd una “evaluacién corta” de 20 programas sociales y productivos. Paneles de
0s provenientes del sector privado y publico, siguiendo una metodologia comdn, en un
riodo de dos meses evaluaron cada uno de los programas seleccionados. En 1998 esta iniciativa
mplié a 40 programas.

rograma MECE-bisica del Ministerio de Educacicn, el programa Chile Joven y el Programa
e Todos del FOSIS, dirigido a fortalecer la organizacién social en localidades pobres y a expandir
pacidades de las organizaciones para formular proyectos sociales,
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los ejecutores, los municipios, el gobierno regional y los distintos Ministerios y servicios,
Ademas, es desconocida y se difunde escasamente.

La situacion anterior incide dificultando los intentos de coordinacion. El tema
de la coordinacién ha sido preocupacion de los dos gobiernos de la Concertacidn, Se
han ensayado distintos caminos: la creaciéon de MIDEPLAN en 1990, la constitucicon del
Comité Interministerial Social (CIS), la firma de convenios de colaboracion entre servicios
publicos y el Plan Nacional de Superacion de la Pobreza. Ninguna de estas inciativas
logro los resultados esperados, estrellaindose contra los espacios de decisidn
organizacional construidos en torno a cada uno de los Ministerios y los servicios y
unidades o programas al interior de los mismos. Los ex-Ministros de MIDEPLAN y los
encargados nacionales del Plan de Superacién de la Pobreza reclaman una autoridad
social efectiva con recursos y poder para coordinar y hacerle el peso a la autoridad
economica (Ministerio de Hacienda)." Es probable que una autoridad social fuerte y
con mayor poder frente a Hacienda y los Ministerios sectoriales podria ayudar a una
mejor coordinacion. La experiencia con el Plan Especial de Comunas y otras de menor
envergadura indican que esta “solucién” no es suficiente. La coordinacion de la politica
social desde arriba o el centro sélo tiene posibilidad de éxito si se traduce en un acuerdo
efectivo de trabajo entre los responsables directos de los proyectos en el nivel local, lo
que requiere de un agente en ese nivel, con poder y legitimidad para actuar, que
promueva y facilite la articulacién entre los distintos actores que inciden sobre el
desarrollo local y la superacion de la pobreza.

La coordinacién por tanto debiera hacerse directamente en el nivel local,
recayendo un papel central en el municipio. Una meta o desafio nada de facil
considerando la precariedad de las municipalidades con alta concentracion de pobreza
en cuanto a equipos e instrumentos de trabajo, recursos, herramientas de planificacion
y gestion y otros aspectos.

No obstante, también inciden otros elementos. Los programas, salvo excepciones,
predefinen beneficiarios, productos, actividades, tiempos; por ejemplo, un curso de
capacitaciéon a microempresarios de x hrs. y con x contenidos. Son programas
“empaquetados” que salen a buscar beneficiarios. Esta situacion dificulta adecuar los
programas a la realidad local o combinar dos 0 mas programas. Los espacios pard
adecuar un programa a la realidad local y para coordinar programas dependen de la
osadia de la autoridad y/o los equipos municipales, o de los profesionales puiblicos ¥
privados que realizan el trabajo en terreno. Coordinar implica no cumplir con los
procedimienos previstos. El nivel local es recepticulo de estos programas, que debido
a la escasez de recursos propios, aceptan y ejecutan, pese a que muchas veces no son los
programas mas pertinentes para la comuna o localidad.

La bondad del mecanismo de fondo concursable es su flexibilidad. No obstante;

L Véanse Maira y Molina (1997), Maira (1997) y Pizarro (noticias de prensa, marzo-abril 1998).
En marzo de 1998 el Presidente Frei Ruiz-Tagle anuncia publicamente el redisenio de h-iII)HPl-If*_\N
v su cierre como Ministerio para el afio 2000, dejando el tema de la coordinacidn de la politicd
social en un vacio.
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fialan con frecuencia los ejecutores que participan del proceso, el disefio y las
programas (los términos de referencia técnicos y administrativos) no dejan

a diversidad, la innovacion, la prueba de nuevos caminos. Por otro lado,
s de pequefia escala el mecanismo involucra un alto grado de incertidumbre.
cumplir, por ejemplo, con un plan de mejoramiento socioeconomico de
lad compuesto por varios proyectos eslabonados entre si que se potencian y
n procesos de superacion de la pobreza. Mds bien lleva a proyectos dispersos o
d0s, cuyos resultados no maduran porque faltaron los apoyos complementarios
(no sali6 el proyecto), creando frustracion en la poblacién. De otro lado, el
o en la elaboracion de un proyecto crea expectativas que se transforman en
escepticismo, cuando el proyecto no logra ser financiado.

es y desafios

realizado un andlisis del camino recorrido por el pais en materia de politicas
de superacion de la pobreza durante este siglo, profundizando en el enfoque
mentacién de los programas en los afios 90. La trayectoria de las politicas
en Chile, pese a orientaciones valdrico-ideoldgicas distintas, manifiesta
ites lineas de continuidad. El pais cuenta con una institucionalidad en lo social
se construyo en las primeras seis décadas de este siglo, que tuvo evidentes
acumul6 dificultades; que se desconcentrd y privatizo parcialmente en los
y que en los 90 busca una nueva direccion que intenta balancear principios de
estatal, de mercado y comunitarios.

squeda ha avanzado a distinto paso en educacién, salud y programas de
Lde la pobreza, que fueron los topicos de atencidn en este trabajo, enfrentando
0 obstaculos de distinta indole. Con la excepcion del sector salud, los
S no tienen relacién al qué hacer, sino que al como y con quiénes. Las
son principalmente de implementacion y gestion (economia politica).
diados de los 80, hubo una evolucién favorable de las cifras de indigencia
al tiempo que la distribucion del ingreso, que es altamente concentrada, se
terada. Estos resultados han llevado a expresar dudas sobre las implicancias
as de las politicas economicas y sociales en aplicacion, més cuando estudios
publica y sobre las percepciones/valoraciones que expresa la poblacion en
i6n entre el quehacer estatal y su situacién personal muestran la presencia
imiento de “malestar” (disconformidad, desamparo, desproteccion,
La poblacion no se sentiria incorporada ni protegida por el Estado y sus
rogramas (PNUD, 1997; Campero, 1998).

1 fundamental hacer un andlisis acerca del modelo de sociedad que se esta
1do en Chile. ;Se esta construyendo efectivamente un modelo de bienestar
apunta a la equidad e integracion social? o més bien, el predominio de
ercado anula los efectos de la politica social y/o la transforma en apéndice
atoria del mercado?

| perspectiva, cabe también la pregunta si la apuesta del pais sobre la educacion
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como factor determinante de la equidad es correcta. Mas concretamente, ;bajo qué condiciones,
en qué circunstancias, en qué plazo esta apuesta puede lograr los resultados esperados? ; Cuales
son sus cuellos de botella? ;Cémo podrian aminorarse? (Ledn y Martinez, 1998).

Hemos visto que el pais tiene un discurso y programa innovador en politica social
que en la fase de implementacion choca con las précticas de larga data prevalecientes
enel aparato publico y la sociedad. Los resultados de las politicas y programas podrian
ser mejores en varios aspectos. No obstante, ello no significa que la politica social es
ineficaz. Las razones son varias.

Primero, las cifras de distribucién del ingreso se refieren a los ingresos percibidos
por los hogares. En el caso de Chile (v de la mayoria de los paises) el principal impacto
de la politica social es a través de la provision de servicios de educacion, salud, vivienda,
que no tiene un correlato directo en el nivel de ingreso monetario de los hogares. La
distribucion del gasto social en educacion y salud en Chile es progresiva y la distribucién
del ingreso corregida por estos gastos es menos desigual que la que corresponde a los
ingresos monetarios de los hogares.

Segundo, la distribucion del ingreso en Chile empeord bajo el gobierno militar y se
estabiliz6 en los afios 90. Lo que es un logro.

Tercero, los indicadores de desarrollo humano han mostrado mejoras graduales,
con fluctuaciones menores, a lo largo de los tltimos 30 afos. De esta forma, la pobreza
en ingreso en los afios 90 corresponde a situaciones sociales que implican mds afos de
escolaridad, menor mortalidad infantil, mayores expectativas de vida al nacer que hace
30 afios. Mds aun, y aunque sea paradojal, también corresponde a un acceso mas
frecuente de los sectores pobres a bienes de consumo moderno (television,
electrodomeésticos, vehiculos privados, centros comerciales).

Cuarto, los afos 90 implicaron un cambio en la orientacion de la politica social: mds
recursos ptiblicos para fines sociales; mayor diversidad de programas con prioridad en
los de inversidn social; incorporacion de nuevos temas y problematicas: calidad dela
educacién, capacitacion laboral de jovenes, fomento productivo; fortalecimiento de
organizaciones sociales y expansion de capacidades; justicia, salud mental, tercera edad
y otros. Los resultados de estas politicas y programas sobre la pobreza y equidad social
solo se conoceran en el mediano y largoe plazo.

Quinto, la evaluacién de la politica social y de superacion de la pobreza en el pais
“choca” con la medicion de pobreza que se ha difundido y legitimado. Esta definicion
se apoya en el nivel de ingreso de los hogares y no identifica cambios en la calidad de
vida, en las oportunidades, en la capacidad de solucién auténoma de problemas que
tiene la poblacién, que son los objetivos que se espera de la politica social. La construccion
de indicadores validos y confiables, y aceptados, de estas dimensiones es una tared
urgente como lo es también el desarrollo de sistemas de monitoreo regular de !05
programas y de evaluacion de impacto que permita aprender a partir de lo que se realiza
y corregir opertunamente lo que sea necesario.

El andlisis realizado revela varios desafios futuros. Tres son centrales:

:Cémo resolver el complejo problema de la gestion de los recursos humanos
profesionales y técnicos en el sector salud y educacion?
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slver, y como manejar politicamente el complejo tema de las reformas
d de modo de lograr mayor equidad entre el sector publico y el privado
erte segmentacion por nivel de ingreso y riesgo de salud?

el paso de un modelo de politica social vertical, centralizado y sec-
uerimientos de un modelo descentralizado y participativo?
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Cuadro N° 1. Chile. Porcentaje de poblacion indigente
y pobre (1969-1996)°

Chile

Afios Indigentes Pobres"
1969 6 17
1983 30

1985 25 45
1987 17 45
1990 13 39
1992 9 33
1994 8 28
1996 6 23

Fuente: Altimir (1979); Rodriguez (1985); Torche (1987); MIDEPLAN (1996); MIDEPLAN (1997).
*Las cifras de 1987 en adelante provienen de la misma fuente y son comparables.
Las cifras de afos anteriores provienen de fuentes diferentes en las cuales varia la

medicion del ingreso familiar.
PIncluye los indigentes.

Cuadro N° 2. Distribucion del ingreso de los hogares

A. Chile. Distribucién segtin quintiles de ingreso per cépita,

1987-19947
Quintil 1987 1990 1992 1994
1 muds bajo 4,5 4.6 49 4,7
2 8,2 8,6 87 85
3 12,1 12,5 12,5 123 8
4 19,0 18,5 18,5 184
5 muds alto 56,2 55,9 55,4 56,1
Total 100,0 100,0 100,0 1000 |
Cuociente 42.5 12,2 Thal 11,9
Q5/Q1
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B. Gran Santiago, 1959-1992"

| Gobiernode | Gobiernode | Gobiernode | Régimende | Gobierno de
sssandri, | Frei, Allende, Pinochet, Aylwin,
1959-1964 1965-1970 1971-1973 1974-1989 1990-1993
3,2 3.2 ik T 34
.5 7,1 7,5 6,4 6,7
T3 11,4 125 10,6 10,5
20,1 19,7 21,5 18,3 17,9
57,9 58,6 55,4 62,0 61,5
100,0 100,0 100,0 100,0 100,0
18,1 19,5 17,9 23,0 18,1
1996).

1 de los ingresos monetarios declarados que reciben los hogares
a imputacién del valor de arriendo de la casa en caso de los residentes
1 arriendo y un factor de subdeclaracion a fin de adecuar los ingresos
lascifras de cuentas nacionales. La informacién proviene de las encuestas
990, 1992 y 1994.

6n de los ingresos monetarios declarados (no ajustados) de los hogares.
n proviene de las Encuestas de Ocupacion y Desocupacién de la
e Chile.
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