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Introducao

As transformacdes da estrutura etaria da Regido das Américas,
resultantes de mudancas nos indicadores demograficos,
afetam diretamente o comportamento dos indicadores de dependéncia
demografica, que mostram a relacdo entre a populacdo potencialmente
dependente e a populacdo em idade de trabalho.' Essas razdes de
populacdo por idade, por sua vez, podem afetar diretamente o processo
de desenvolvimento, aumentando ou diminuindo a disponibilidade das
pessoas em idade de trabalho e, mais do que isso, alterando a parcela
da populacdo efetivamente dependente comparada a da populacdo em
idade de trabalho (7).

Inicialmente, quando os paises da Regido passam de sociedades jovens
a sociedades jovens-adultas ou adultas, a populacdo em idade ativa
representa uma parcela maior da populacao total, o que, gracas a oferta
de mao de obra, cria oportunidades para impulsionar a economia,
em um periodo conhecido como bbénus ou dividendo demografico (2-4).
Esse primeiro bénus, ou janela de oportunidade demogriafica, é vantajoso
para o desenvolvimento socioecondmico devido a estrutura etdria da
populacdo. No entanto, a demografia pode se tornar um problema
guando esse contingente da populacao atingir idades mais avancadas
caso ndo sejam adotadas politicas adequadas de educacdo, emprego e
saude, entre outras, durante o bénus, principalmente relativas a acesso
ao mercado de trabalho e empregos decentes. Se, ao contrario,
esse primeiro bénus demografico for aproveitado no devido tempo,
a demografia proporcionarda um segundo bénus demografico,
no qual as pessoas idosas ainda podem contribuir para o crescimento
econdmico (5,6).

A sub-regido da América Latina e do Caribe continua imersa em um
processo de envelhecimento, embora alguns paises estejam em etapas
mais avancadas do gue outros. As secdes a seguir apresentam,
primeiramente, um breve panorama das tendéncias dos indicadores
de dependéncia demografica, seguido de uma analise detalhada do
envelhecimento com base em perfis socioeconémicos, sob a perspectiva
das contas nacionais de transferéncia, para conhecer as condicdes que
precisam mudar para melhor aproveitar o segundo bénus demografico
na sub-regido.

1 Esta publicacdo usa o masculino genérico por motivos de espaco e legibilidade. Ndo obstante,
a Organizacdo Pan-Americana da Saude defende a igualdade de género e promove o uso de
linguagem inclusiva e ndo discriminatoria.




Breve panorama da dependéncia demografica

Os indicadores de dependéncia demografica podem ser desagregados
em diferentes faixas etdrias, dependendo da idade de trabalho
e de aposentadoria em diferentes sociedades. Em nivel mundial,
atualmente se pode considerar a faixa etaria de pessoas menores de
20 anos uma populacdo jovem potencialmente dependente, ja que
é de se esperar que uma parte significativa dessa faixa etaria esteja
cursando o ensino superior e ainda ndo tenha ingressado no mercado
de trabalho. Em média, a idade de aposentadoria tende a ser superior a
64 anos. Portanto, para estimar a populacdo ativa com a maior precisao
possivel, neste documento se utiliza a faixa etaria de 20 a 64 anos.
A Figura 1 apresenta as trajetdrias dos trés indicadores de dependéncia
demografica (total, de jovens e de pessoas idosas) em duas grandes
sub-regides das Ameéricas, América Latina e Caribe, e América do Norte.
Embora a primeira sub-regido (América Latina e Caribe) esteja passando
por um processo rapido e acentuado de envelhecimento, em média
continua existindo uma janela de oportunidade demografica que pode
ser aproveitada; a estrutura etdria da populacdo é favoravel, dado que
a dependéncia total estd em seu valor mais baixo esperado, ou seja,
para cada 70 pessoas potencialmente dependentes, ha 100 pessoas em
idade de trabalho. No caso da América do Norte, o nivel mais baixo de
dependéncia demografica total foi atingido em 1985 e comecou a subir
entre 2015 e 2020.
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Figura 1. Razdo de dependéncia demogrdfica total, de jovens e de pessoas idosas na América
Latina e no Caribe e na América do Norte, 1950-2070
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Fonte: Nagcdes Unidas, Departamento de Assuntos Econdmicos e Sociais, Divisdo de
Populacdo. World Population Prospects 2019, Rev. 1. Nova York: Nacdes Unidas; 2019.

Segundo essas tendéncias, a dependéncia demografica total na América
Latina e no Caribe continuard em seu nivel mais baixo pelo menos até
2045, quando se prevé que comece a subir até voltar aos nimeros
observados no inicio da transicdo demografica, mas com uma proporcao
inversa de jovens e pessoas idosas. Assim, € importante ter em mente
qgue, embora no momento a dependéncia de jovens ainda seja muito
maior do que a dependéncia de pessoas idosas, nas proximas décadas
esses indicadores se inverterdo, pois haverd mais pessoas idosas
gue jovens.

Atualmente, a sub-regido ainda tem alguns anos para aproveitar a
vantagem demografica proporcionada por sua estrutura etaria para se
desenvolver. Porém, essa estrutura, por si sé, ndo muda a economia
nem a desigualdade. Portanto, é importante lembrar que o momento
presente ainda é favoravel para a elaboracdo de politicas de emprego,
saude e previdéncia social a fim de garantir que as atuais ondas de
jovens adultos possam contribuir de forma produtiva para a economia
durante sua vida ativa e, assim, desfrutar de uma vida mais saudavel e
agradavel na velhice.

As desigualdades internas da sub-regido se tornam evidentes quando
se comparam os indicadores de dependéncia demografica de cada pais.



A Figura 2 mostra a distribuicdo dos paises da América Latina e do Caribe
conforme a razdo de dependéncia de jovens e pessoas idosas, nos dois
casos em relacdo a populacdo de 20 a 64 anos; a varidvel tempo é
representada pelos diferentes formatos e cores dos pontos. A dispersao
dos dados anteriores a transicdo demografica (1950) e dos dados
projetados (2060) mostra a evolucdo do processo: paises com baixos
niveis de dependéncia de pessoas idosas (menos de 20 por 100 pessoas
em idade de trabalho) registravam altos niveis de dependéncia de
jovens (100 a 160 por 100 pessoas em idade de trabalho). Na década
de 1950, paises como a Argentina e o Uruguai jd apresentavam razdes
de dependéncia de jovens mais baixas, ao passo que em paises mais
atrasados no processo de transicdo demografica, como a Guatemala,
o Paraguai e a Republica Dominicana, havia mais de 150 jovens para
cada 100 pessoas com idades entre 20 e 64 anos.

Ao longo da transicdo demografica, pode-se observar que os valores
da razdo de dependéncia de jovens e de pessoas idosas se invertem.
Essa evolucdo pode ser observada na Figura 2, que mostra a rapidez
com gque a dependéncia demografica de pessoas idosas atinge valores
muito elevados, principalmente a partir das décadas de 2020 e 2030,
enquanto a dependéncia da populacdo jovem diminui mais lentamente.
Os dados projetados para as décadas de 2030 e 2040 reafirmam a
tendéncia da década atual, com um aumento ainda maior da dependéncia
demografica de pessoas idosas.

Na década de 2010, paises como Argentina, Chile, Cuba e Uruguai sofrem
uma aceleracdo do processo de envelhecimento e, como resultado,
aumento das razdes de dependéncia das pessoas idosas. No outro
extremo estd a Guatemala, com baixos niveis de dependéncia de pessoas
idosas e altos niveis de dependéncia de jovens. A previsao para o futuro
mostra uma intensificacdo do processo em andamento. Em Cuba,
havera cerca de 60 pessoas idosas para cada 100 pessoas com idades
entre 20 e 64 anos em 2040, e no Chile e no Uruguai, cerca de 40.
Até essa data, mesmo na Guatemala, um pais mais atrasado no processo
de transicdo demografica, a dependéncia de pessoas idosas tera
aumentado em comparacdo com a populacdo potencialmente ativa.
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Figura 2. Razdo de dependéncia demogrdfica de jovens em relacdo a razdo de dependéncia
demogrdfica de pessoas idosas na América Latina e no Caribe, 1950, 2000, 2010, 2020, 2030, 2040, 2060
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Obs.: Dados expressos em porcentagens. Razdo de dependéncia demografica de jovens:
razao entre a populacdo de 0 a 19 anos e a populacdo de 20 a 64 anos multiplicada por
100. Razdo de dependéncia demogréfica de pessoas idosas: razdo entre a populacédo de
65 anos ou mais e a populacdo de 15 a 64 anos multiplicada por 100.

Fonte: Nacdes Unidas, Departamento de Assuntos Econdmicos e Sociais, Divisdo de
Populacdo. World Population Prospects 2019, Rev. 1. Nova York: Nacdes Unidas; 2019.

Esse breve panorama da dependéncia demografica revela claramente
a relacdo entre demografia e economia de forma agregada,
assinalando aproximadamente a fase de bénus demografico na qual
0s paises se encontram. Entretanto, embora seja muito simples estimar
a dependéncia demografica, pois ela depende apenas da distribuicdo
etdria, essa ndao é a melhor maneira de determinar a assim chamada
“dependéncia econdbmica”. Isso se deve, em primeiro lugar, ao fato de
gue mostra apenas a relacao entre idades, sem levar em conta a dindmica
do mercado de trabalho e da economia nos diferentes paises, que pode
variar muito. Ignora-se, por exemplo, pessoas em idade ativa que nao
trabalham ou pessoas que teoricamente ndo sejam “economicamente
ativas”, mas que na pratica o sdo. Outro motivo é a falha em capturar
a dindmica geracional, mais especificamente mudancas ao longo do
tempo, como melhorias na educacdo e modificacdes na regulamentacao
do mercado de trabalho (por exemplo, leis de protecdo ao trabalho



infantil e juvenil). Por outro lado, a economia é afetada pela propria
dindmica demografica, ja que determinadas mudancas nos indicadores
demograficos, como o aumento da expectativa de vida, também podem
motivar modificacdes nas politicas, como o aumento da idade de
aposentadoria, que tém impacto na economia.

Portanto, indicadores de dependéncia econdmica, qgue buscam medir
os efeitos das mudancas de estrutura etaria sobre a economia, sdo mais
Uteis que indicadores de dependéncia demografica para compreender
o real impacto da transicdo demografica no contexto econémico dos
paises. Os indicadores de dependéncia econdmica permitem levar em
consideracdo o fato de que as pessoas ndo tém as mesmas demandas e
capacidades ao longo de todo o curso de vida. Dessa forma, as secdes a
seguir apresentam uma analise detalhada do envelhecimento com base
em perfis socioecondmicos, sob a perspectiva da metodologia de contas
nacionais de transferéncia.

Perfis socioeconomicos sob a perspectiva de contas
nacionais de transferéncia

O sistema de contas nacionais de transferéncia (CNT) é um
importante instrumento de andlise, pois permite diferenciar entre
efeitos demograficos do envelhecimento da populacdo e efeitos
econdbmicos. Além disso, oferece um conjunto de perfis abrangentes
de renda do trabalho e de consumo por idade e inclui perfis
intergeracionais de consumo em salde e de capacidade de geracédo
de renda, fornecendo informac¢des importantes para avaliar como o
envelhecimento populacional pode afetar a vida das pessoas no futuro.
Contudo, é preciso ter em mente que isso depende ndo apenas das
mudancas na estrutura etdria da populacdo, mas também da resposta
dos Estados e das sociedades a essas mudancas e da estrutura da forca
de trabalho e do consumo em escala nacional.

Entretanto, obter as informacdes necessdrias para realizar essa analise
ndo é uma tarefa simples, pois requer a contabilizacdo dos produtores
e consumidores efetivos de cada pais em determinado momento.

O sistema de CNT esta disponivel para alguns paises da América Latina
e do Caribe. Neste capitulo, sdo incluidos 10 desses paises: Argentina,
Bolivia (Estado Plurinacional da), Brasil, Chile, Colémbia, Costa Rica,
El Salvador, México, Paraguai e Peru. Devido a sua complexidade,
0 apéndice apresenta uma breve descricdo do sistema de CNT e alguns
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dos conceitos e indicadores que sao uteis para obter um panorama do
envelhecimento populacional.

Esta secdo apresenta uma caracterizacdo detalhada do envelhecimento
da populacdo com base no ciclo de vida econdmico, usando informacdes
do projeto de CNT para os paises da América Latina e do Caribe.2 A analise
estd inteiramente concentrada na populacao idosa, incluindo a dimensao
do consumo em saude, e médias sub-regionais e dados agregados dos
10 paises sdo apresentadas conforme a necessidade.

Perfis etarios de renda do trabalho e de consumo na América
Latina e no Caribe

A dependéncia econdmica das pessoas varia com a idade, pois depende
de sua capacidade de trabalhar e de suas necessidades de consumo ao
longo da vida. Os perfis de renda e consumo por idade, calculados pelo
sistema de CNT, permitem distinguir entre as fases nas quais o consumo
das pessoas excede a renda gerada pelo prdéprio trabalho (geralmente
na infancia e na velhice) e as fases nas quais a renda gerada excede
as necessidades de consumo (em idades intermediarias). A Figura 3
mostra esses perfis etdrios, em média, na América Latina e do Caribe,
utilizando o consumo per capita e a renda do trabalho normalizados
pelas respectivas médias para pessoas com idades entre 30 e 49 anos,
a faixa etaria escolhida pelos autores da metodologia por apresentar
0 maior nivel de ocupacao na maioria dos paises. A renda do trabalho
inclui tanto o setor formal quanto o informal, distinguindo-se dois
componentes: a renda do trabalho para outrem (ou assalariado) e a
renda do trabalho autébnomo, dada sua importancia relativa para
a populacado idosa.

2 A anadlise apresentada nesta secdo baseia-se em estimativas fornecidas pelos paises para a
base de dados de Contas Nacionais de Transferéncia da Comissdo Econdmica para a América
Latina e o Caribe (CEPAL).
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Obs.: Os paises analisados sdo: Argentina, Estado Plurinacional da Bolivia, Brasil,
Colbmbia, Costa Rica, El Salvador, México, Paraguai e Peru. Valores normalizados pelos
valores médios de renda e consumo de pessoas com idades entre 30 e 49 anos em
cada pais. Os dados referem-se a varias datas por volta do ano 2000.

Fonte: Elaborada com base em estimativas fornecidas pelos paises para a base de
dados de Contas Nacionais de Transferéncia da CEPAL.

A Figura 3 mostra que o perfil etario do consumo per capita para a média
dos paises da América Latina e do Caribe permanece relativamente
estavel a partir dos 20 aos 25 anos, com um modesto aumento por
volta dos 45 anos e uma ligeira queda a partir dos 65 anos. Ainda assim,
o consumo médio das pessoas idosas com mais de 64 anos representa
cerca de 85% da renda média do trabalho das pessoas com idades entre
30 e 49 anos.

A diminuicdo do consumo entre as pessoas idosas na média da
sub-regido marca uma diferenca em relacdo aos paises de alta renda,
onde o consumo aumenta na velhice (7). Contudo, esse comportamento
varia entre os diferentes paises. A queda no consumo apods os 65 anos
é liderada principalmente pelo Brasil, Coldbmbia e México (Figura 4a);
no Chile, por outro lado, o consumo aumenta entre as pessoas com mais
de 65 anos e, na Costa Rica e na Argentina, aumenta apods os 70 anos
(Figura 4b).
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Figura 4. Consumo total per capita na América Latina e no Caribe, por idade, 2000
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Obs.: Valores normalizados pelos valores médios de consumo de pessoas com idades
entre 30 e 49 anos em cada pais. Os dados referem-se a varias datas por volta do
ano 2000.

ALC: América Latina e Caribe.

Fonte: Elaborada com base em estimativas fornecidas pelos paises para a base de
dados de Contas Nacionais de Transferéncia da CEPAL.

Quanto ao perfil etdrio da renda do trabalho per capita (Figura 3),
embora a renda diminua a partir dos 55 anos, em média mantém
valores positivos até idades muito avancadas, em resposta ao que
parece ser uma estratégia dos paises da sub-regido de contribuir para
a manutencdo dos niveis de consumo. Tendo em vista as caracteristicas
dos mercados de trabalho na América Latina e no Caribe, é possivel
gue a continuidade do trabalho, tanto assalariado quanto auténomo,
esteja associada a informalidade ou a precariedade de emprego,
bem como a persisténcia de problemas importantes relacionados a
suficiéncia dos pagamentos do sistema previdenciario.

No que se refere aos componentes da renda do trabalho nos paises,
vale observar que o México, o Peru e El Salvador sdo os paises com a maior
renda autdbnoma apds os 64 anos de idade (Figura 5a). Em contrapartida,
Argentina, Brasil, Costa Rica e Paraguai (Figura 5b) estdo abaixo da
média sub-regional (no caso dos trés primeiros, para todas as idades).
A Colbmbia também entra nesse grupo a partir dos 65 anos.
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Figura 5. Renda autbnoma per capita na América Latina e no Caribe, por idade, 2000
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Obs.: Valores normalizados pelo consumo médio entre 30 e 49 anos de idade. Os
dados referem-se a varias datas por volta do ano 2000.

ALC: América Latina e Caribe.

Fonte: Elaborada com base em estimativas fornecidas pelos paises para a base de
dados de Contas Nacionais de Transferéncia da CEPAL.

%éficit do ciclo de vida e financiamento do sistema para pessoas
idosas

A diferenca entre o consumo e a renda total por idade é denominada
déficit do ciclo de vida (DCV)3 e pode ser calculada tanto per capita
guanto de forma agregada. Na Figura 6a, que apresenta a média dos
paises considerados, observa-se que o DCV per capita apresenta uma
fase de superavit entre os 29 e os 53 anos. O déficit na velhice, por sua
vez, € maior do que na infancia (até 80% e 64%, respectivamente) com
relacdo a renda média do trabalho entre os 30 e 0s 49 anos. Nesses paises,
a populacdo de 60 anos ou mais estd na fase deficitadria do ciclo de
vida. Por outro lado, em valores agregados, ou seja, considerando o
numero total de pessoas de cada idade (Figura 6b), o déficit € maior
na infancia do que na velhice, refletindo a estrutura etaria da populacdo
da sub-regido, que ainda era relativamente jovem entre os anos 2000
e 2010.

3 Existe uma diferenca entre os termos curso de vida e ciclo de vida. Ciclo de vida refere-se a
sequéncia continua de mudancas experimentadas pelos organismos em seu desenvolvimento
ao longo do tempo, na qual a reproducdo é uma caracteristica fundamental. O conceito de ciclo
de vida também tem sido utilizado em biologia, sociologia e economia, referindo-se a uma série
de estagios socialmente construidos que caracterizam o curso da existéncia de uma pessoa ou
de uma estrutura social ou econdmica. Curso de vida oferece uma perspectiva Unica e profunda
das trajetdrias de vida, levando em consideracdo as mudanc¢as das pessoas e das populacdes
em relacdo ao ambiente em evolucdo e avaliando suas implicacdes para o desenvolvimento,

ou seja, oferece uma definicdo mais ampla e adequada para uso em saude publica. Para mais
informacgdes, consulte: https://iris.paho.org/handle/10665.2/53571.
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A observacdao conjunta dos dois graficos nos permite visualizar o
efeito da demografia e alerta para o impacto que o envelhecimento
da populacdo pode ter sobre os recursos necessarios para financiar as
demandas das pessoas idosas no futuro, caso esses perfis se mantenham,
com uma estrutura etdria em evolucao.

Figura 6. Déficit do ciclo de vida per capita e agregado na América Latina e no Caribe, por idade,
2000
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Obs.. Os paises analisados sdo Argentina, Brasil, Coldbmbia, Costa Rica, El Salvador,
México, Paraguai e Peru. Valores normalizados pela renda média do trabalho entre
30 e 49 anos de idade em cada pais. Os dados referem-se a varias datas por volta
do ano 2000.

DCV: déficit do ciclo de vida.

Fonte: Elaborada com base em estimativas fornecidas pelos paises para a base de dados
de Contas Nacionais de Transferéncia da CEPAL.

Essa média sub-regional do DCV esconde algumas diferencas entre os
paises quanto a duracdo da fase superavitaria e a extensdo do DCV para
pessoas de 64 anos ou mais. A Figura 7 apresenta o DCV por grupos de
paises comparado ao DCV médio dos 10 paises considerados na analise.
Por um lado, El Salvador e México tém os DCVs mais altos para todas as
idades (Figura 7a) e as menores fases de superavit. El Salvador € um caso
extremo, pois ndo apresenta uma fase de superavit devido a importancia
das remessas de dinheiro. Esses dois paises, sem duvida, aumentam o
valor médio do DCV para a sub-regido. Os paises agrupados na Figura 7b
(Argentina, Chile, Costa Rica e Peru) mostram niveis sempre crescentes
de DCV para pessoas com 64 anos ou mais, correspondentes a 60% e
85% da renda média da populacdo de 30 a 49 anos. Por fim, os paises do
grupo 3 (Figura 7c) tém niveis mais baixos de DCV para a populacdo de
mais de 64 anos que 0s grupos anteriores. Nesse grupo, o DCV aumenta
a partir dos 55 anos de idade e permanece relativamente estavel,
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girando em torno de 60% da renda média do trabalho dos 30 aos 49
anos de idade e ndo chegando a 70%. O Brasil e a Coldbmbia se destacam
dos demais por terem um crescimento mais rapido do DCV entre os 55
e 0s 65 anos. O Chile, por outro lado, tem um DCV baixo aos 60 anos
de idade, mas esse valor aumenta ininterruptamente até passar de 80%
para pessoas maiores de 85 anos.

Os panoramas nacionais observados com base no DCV sdo importantes,
porque o sistema de CNT distingue trés canais de redistribuicdo
de recursos desde a fase superavitaria até as fases deficitarias:
transferéncias publicas, transferéncias privadas e redistribuicdo de ativos.
Em média, as pessoas acima de 64 anos baseiam seu financiamento em
transferéncias publicas (65% do DCV) e redistribuicdo de ativos (50%).
Ao mesmo tempo, sdo receptoras liquidas de transferéncias privadas
(-15%), ou seja, fazem mais transferéncias do que recebem por meio de
canais privados.
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Figura 7. Déficit do ciclo de vida per capita na América Latina e no Caribe, por grupo de paises,
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Obs.: Valores normalizados pela renda média do trabalho entre 30 e 49 anos de idade
em cada pais. Os dados referem-se a varias datas por volta do ano 2000.

ALC: América Latina e Caribe.

Fonte: Elaborada com base em estimativas fornecidas pelos paises para a base de
dados de Contas Nacionais de Transferéncia da CEPAL.

Os perfis liquidos por idade das contas por tipo de transferéncia
apresentados na Figura 8 mostram que, em média para a sub-regido,
as transferéncias publicas liguidas sdo positivas a partir dos 60 anos (os
individuos recebem mais do que contribuem por meio de canais publicos)
e aumentam com a idade. A redistribuicdo de ativos, que também
desempenha um papel importante no financiamento da populacdo
acima de 64 anos, tem um perfil decrescente, mostrando que ativos e
economias acumulados durante a vida adulta estdo sendo usados para
financiar a velhice. Por ultimo, pessoas acima de 64 anos sao recebedoras
liquidas de transferéncias privadas até os 85 anos. E interessante
observar o fluxo de recursos entre idades do qual esse grupo participa:
essas pessoas recebem recursos através de canais publicos e os
canalizam por meio de transferéncias privadas de forma a contribuir

13
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para o financiamento de individuos de outras idades (especificamente
filhos e filhas adultos ou netos e netas).

Figura 8. Déficit do ciclo de vida per capita na América Latina e no Caribe, por idade e por tipo
de transferéncia, 2000
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Obs.: Os paises analisados sdo Argentina, Brasil, Coldmbia, Costa Rica, El Salvador,
México e Peru. Os dados representam a média simples desses paises. Valores
normalizados pela renda média do trabalho entre 30 e 49 anos de idade em cada
pais. Os dados referem-se a varias datas por volta do ano 2000.

Fonte: Elaborada com base em estimativas fornecidas pelos paises para a base de
dados de Contas Nacionais de Transferéncia da CEPAL.

O perfil per capita por idade das transferéncias publicas liquidas (Figura
9a) mostra que as transferéncias para pessoas idosas sdo quase o triplo
das transferéncias liguidas para pessoas jovens. Em termos de esforco
produtivo das idades intermediarias, as transferéncias publicas para
a populacdo acima de 64 anos representam cerca de 50% da renda
média do trabalho entre os 30 e os 40 anos de idade nesses paises.
Apesar disso, em termos agregados, o maior volume estd direcionado
para pessoas com menos de 20 anos de idade, devido ao seu peso na
populacao total (Figura 9b).

Dada a importancia das transferéncias publicas para o financiamento
de pessoas com mais de 64 anos de idade, e considerando-se que
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as pensdes sdo um componente fundamental dessas transferéncias,*
o processo de envelhecimento da populacdo terd um impacto
significativo na sustentabilidade fiscal das contas publicas e dos
sistemas previdenciarios.

Figura 9. Transferéncias publicas liquidas per capita na América Latina e no Caribe, por idade,
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Obs.: Os paises analisados sdo Argentina, Brasil, Coldmbia, Costa Rica, El Salvador,
México e Peru. Valores normalizados pela renda média do trabalho entre 30 e 49 anos
de idade em cada pais. Os dados referem-se a varias datas por volta do ano 2000.

Fonte: Elaborada com base em estimativas fornecidas pelos paises para a base de
dados de Contas Nacionais de Transferéncia da CEPAL.

Embora na média as transferéncias publicas liquidas dos paises
considerados sejam positivas a partir dos 60 anos, ha algumas diferencas
entre paises.’ E possivel distinguir um primeiro grupo, composto por
Argentina, Brasil, Costa Rica e Coldbmbia, de paises que comecam a ser
receptores liguidos antes dos 60 anos. O caso mais extremo é a Coldbmbia,
onde isso comeca aos 54 anos (Figura 10a). Esses paises recebem
transferéncias maiores que os demais paises analisados, com excecao
da Coldbmbia, onde as transferéncias comecam a diminuir a partir dos
70 anos. O Brasil é o pais onde se recebem as maiores transferéncias,
seguido pela Argentina, especialmente apds os 66 anos. Os paises do
segundo grupo — Bolivia [Estado Plurinacional da], El Salvador e México
— comecam a ser receptores liquidos por volta dos 59 anos e recebem
transferéncias menores do que o primeiro grupo (Figura 10b). Por fim,

4 A partir das informacdes disponiveis para Argentina, Brasil, Coldmbia, Costa Rica e

El Salvador, observa-se que as pensdes sdo o principal componente das transferéncias
publicas para pessoas com mais de 64 anos. Até a idade de 73 anos, elas excedem o valor
das transferéncias liquidas e, entre os 74 e os 90 anos, representam, em média, 92% dessas
transferéncias. As transferéncias em saude, por outro lado, representam 11%.

5 O Paraguai ndo esta incluido devido a falta de informacodes.
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um terceiro grupo, formado por Chile e Peru (Figura 10c), inclui os
Unicos paises que comecam a ser receptores liquidos apods os 60 anos
(aos 63 e 66 anos, respectivamente). O Peru se destaca pelo rapido
aumento das transferéncias com a idade.

E interessante fazer associacdes entre os diferentes grupos de paises
formados com base nas analises de transferéncias publicas liquidas e
nas de renda autébnoma (Figura 5). Nesse sentido, destacam-se duas
situacdes diferentes na sub-regido em termos do financiamento de
pessoas acima de 64 anos. Por um lado, um grupo de paises formado por
Argentina, Brasil, Costa Rica e, em menor escala, Coldbmbia, tem niveis
mais altos de transferéncias publicas liguidas e niveis mais baixos
de renda autbnoma do que os outros paises da América Latina e do
Caribe. Por outro, Estado Plurinacional da Bolivia, El Salvador e México
pertencem ao grupo que recebe as menores transferéncias publicas
liquidas e, a0 mesmo tempo, tem os maiores niveis de renda autébnoma.

Figura 10. Transferéncias publicas liquidas per capita na América Latina e no Caribe, por idade,
2000
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Obs.: Valores normalizados pela renda média do trabalho entre 30 e 49 anos de idade
em cada pais. Os dados referem-se a varias datas por volta do ano 2000.

ALC: América Latina e Caribe.

Fonte: Elaborada com base em estimativas fornecidas pelos paises para a base de
dados de Contas Nacionais de Transferéncia da CEPAL.
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Consumo de produtos e servicos de saiide no contexto do
envelhecimento populacional

O perfil de consumo total dos paises da América Latina e do Caribe é
diferente do perfil dos paises desenvolvidos, onde o consumo aumenta
na velhice, em grande parte associado a maiores gastos com saude (7).
Entretanto, para os paises da sub-regido, a Figura 11a mostra que o perfil
per capita do consumo de produtos e servicos de saude, tanto publicos
qguanto privados, tem um formato classico de “U”, com crescimento
acentuado e ininterrupto a partir dos 15 anos de idade dos usuarios.
O consumo de produtos e servicos publicos é maior do que o de
produtos e servicos privados, principalmente a partir dos 60 anos.
Apesar disso, o consumo de produtos e servicos de saude ndo afetaria
o consumo total; em particular, ndo geraria o aumento observado em
outros paises para as pessoas idosas. Uma possivel explicacao é o fato
de que, em média, o consumo de saude representa 16% do consumo
total de pessoas acima de 64 anos, muito abaixo dos valores dos paises
desenvolvidos. Em termos de esforco produtivo, o consumo de produtos
e servicos publicos de saude em paises de alta renda (Europa e Estados
Unidos da América) é mais do que o dobro do consumo nos paises da
sub-regido, representando cerca de 15% e 7%, respectivamente, da renda
média de pessoas de 30 a 49 anos. Em relacdo ao consumo de produtos
e servicos de saude privados ndo ha grandes diferencas.

A Figura 1lb apresenta os valores agregados de consumo de produtos e
servicos de saude publicos e privados, que ainda ndo mostram o impacto
do envelhecimento. Esse consumo, principalmente no setor publico,
€ um elemento que deve ser levado em conta quando se considera o
efeito que o aumento da proporcdo de pessoas com mais de 64 anos
pode ter sobre as politicas publicas e o gasto publico, uma vez que
levara a um aumento das doencas associadas a longevidade (doencas
nao transmissiveis) e, consequentemente, a uma maior demanda por
produtos e servicos de saude, que também terdo um custo mais alto.
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Figura 11. Consumo de produtos e servicos de satde publicos e privados per capita e agregados
na América Latina e no Caribe, por idade, 2000
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Obs.: Os paises analisados sao Argentina, Estado Plurinacional da Bolivia, Brasil,
Coldbmbia, Costa Rica, El Salvador, México, Paraguai e Peru. Valores normalizados pela
renda média do trabalho entre 30 e 49 anos de idade em cada pais. Os dados referem-
se a varias datas por volta do ano 2000.

Fonte: Elaborada com base em estimativas fornecidas pelos paises para a base de
dados de Contas Nacionais de Transferéncia da CEPAL.

O perfil do consumo médio de produtos e servicos publicos de saude
contém algumas diferencas entre paises que merecem ser destacadas.®
Em primeiro lugar, hd um grupo de paises que estd acima da média
sub-regional, nos quais o consumo aumenta a partir dos 65 anos.
S0 eles Argentina, Costa Rica e México (Figura 12a). Em segundo lugar
vem um grupo de paises nos quais o consumo esta ligeiramente abaixo
da média e o aumento apds os 65 anos € menos acentuado. Esse grupo
€ composto por Brasil, Chile, El Salvador e Paraguai (Figura 12b). Por fim,
ha um terceiro grupo no qual o consumo de produtos e servicos publicos
de saude € o mais baixo da sub-regido, e o aumento apds os 65 anos de
idade é o mais modesto, composto pelo Estado Plurinacional da Bolivia,
Colbmbia e Peru (Figura 12¢).

6 Algumas curvas de consumo apresentam variacdes mais acentuadas por motivos
metodoldgicos, pois utilizaram dados provenientes de pesquisas domiciliares e de gastos
agregados, e o pesquisador optou por suavizar ligeiramente os perfis de idade de forma a refletir
descontinuidades observadas em alguns tipos de consumo.
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Figura 12. Consumo de produtos e servicos publicos de saude per capita na América Latina e no
Caribe, por idade, 2000
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Obs.: Valores normalizados pela renda média do trabalho entre 30 e 49 anos de idade
em cada pais. Os dados referem-se a varias datas por volta do ano 2000.

ALC: América Latina e Caribe

Fonte: Elaborada com base em estimativas fornecidas pelos paises para a base de
dados de Contas Nacionais de Transferéncia da CEPAL.

Déficit do ciclo de vida por subgrupo populacional

O sistema de CNT permite desagregar as contas. Dados desagregados
por sexo ou nivel socioecondmico estdo disponiveis para alguns dos
paises selecionados. Embora nao fornecam informacdes completas,
€ importante registrar algumas caracteristicas dessas desagregacdes
para obter um breve panorama da situacdo da populacdo idosa.

Com relacdo ao nivel socioecondbmico, na Argentina, no que se refere a
populacdo com mais de 65 anos de idade, o grupo de renda mais baixa
€ 0 que tem o maior déficit do ciclo de vida em termos agregados,
pois é o grupo que concentra a maior proporcao de individuos dessa
idade. Esse déficit é sustentado por meio de transferéncias publicas:
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o sistema previdenciario € o principal canal de transferéncia de recursos,
financiando 97% do déficit nesse grupo, e o sistema de saude é o
segundo, financiando 17%. No grupo de renda mais alta, identificam-se
duas questdes relevantes: por um lado, é o grupo que recebe as maiores
transferéncias previdencidrias per capita (proporcionais as contribuicdes
feitas ao sistema) e, por outro, € o Unico grupo que realiza transferéncias
publicas em termos liquidos (ou seja, contribui mais para o setor publico
do que recebe dele). Do total de transferéncias recebidas por criancas
e pessoas idosas em todos os grupos socioecondmicos, o grupo de
renda mais alta com idade entre 15 e 64 anos financia dois tercos dessas
transferéncias, ao passo que a populacdo adulta dos grupos de renda
média e baixa contribui com 26% e 7%, respectivamente(8).

Com relacdo as diferencas por idade e género, além das CNT,
também é possivel encontrar informacdes sobre a estimativa das
contas nacionais de transferéncia de tempo (CNTT). As CNTT registram
os déficits do ciclo de vida em funcdo das transferéncias de tempo
realizadas e recebidas pelas pessoas dentro dos grupos familiares.
Essas transferéncias de tempo estdo vinculadas a producao familiar,
ou seja, a todas as atividades realizadas dentro do lar sem que se
receba remuneracdo do mercado. Em alguns paises, sdo apresentadas
informacdes desagregadas por sexo para ambas as contas.
Em El Salvador, por exemplo, segundo as CNT: 7)) o DCV das mulheres
é positivo durante todo o periodo e é maior do que o dos homens;
2) os homens tém um DCV maior entre os 34 e 49 anos; 3) em todas as
outras idades, a curva de consumo excede a curva de renda do trabalho.
Segundo as CNTT, também em EIl Salvador: 7) o DCV das mulheres
€ negativo a partir dos 14 anos e continua sendo ao longo de todo
o ciclo de vida até os 85 anos, quando volta a ser positivo, ao passo
gue os homens sao sempre deficitarios; 2) ha diferencas por nivel
socioecondmico, que podem ser explicadas pela maior capacidade de
contratar terceiros para as tarefas domésticas quando a renda familiar é
maior. Um dado ilustrativo é que as mulheres no primeiro decil gastam,
em média, 1,2 hora em atividades de cuidado, ao passo que as mulheres
no décimo decil dedicam menos de 0,4 hora por dia a essas atividades.

No caso do México, com relacdo as CNT, identifica-se DCV nas
mulheres de todas as faixas etarias (parcialmente explicado pela menor
participacao das mulheres no mercado de trabalho) e um aumento
consideravel do superavit gerado por homens em idades produtivas.
Sao eles que financiam o préprio consumo e o das mulheres. Em relacdo
as CNTT, a situacado é inversa. A contribuicdo das mulheres para os
cuidados nao remunerados e o trabalho doméstico é substancialmente
maior que a dos homens: ao longo do curso de vida, no caso das
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mulheres, varia entre 20% e 60% da renda maxima do trabalho e,
entre 0s 20 e os 70 anos, é sempre superior a 40%. Em contraste, no caso
dos homens, a contribuicdo maxima ocorre entre os 30 e 80 anos de
idade, e chega ao maximo a 20% da renda maxima do trabalho.

A Colbmbia, por sua vez, apresenta informacdes sobre as CNT
desagregadas por sexo e escolaridade. Em termos da renda do trabalho,
aos 30 anos de idade, os homens ja ganham o dobro das mulheres,
um padrdo gue continua praticamente até a velhice. O montante do
superavit do ciclo de vida para as mulheres é muito baixo e sua duracdo é
muito curta, pois ocorre apenas entre os 25 e os 55 anos. J4 no caso dos
homens esse superavit é produzido entre os 22 e os 67 anos, com niveis
duas vezes maiores do que os das mulheres, o que significa que no final da
vida eles acumulam rendas mais altas. Além disso, apresentam-se dados
desagregados por nivel socioecondmico: familias nas quais os chefes de
familia tém um nivel mais alto de escolaridade, independentemente do
género, tém renda, consumo e superavit do ciclo de vida mais altos.
Especificamente, somente as pessoas que concluiram o ensino superior
tém superadvit do ciclo de vida; nas outras categorias socioecondmicas,
ha déficit em todas as idades. Desagregando esses dados por género,
as mulheres chefes de familia também tém niveis consistentemente
mais baixos do que os homens. Portanto, sdo as mulheres chefes de
familia com niveis mais baixos de escolaridade as que estdo em maior
situacdo de vulnerabilidade.

O Peru também apresenta informacdes desagregadas por sexo, o que
permite identificar lacunas de género na renda do trabalho, que aumenta
com a idade e explica em grande parte as diferencas em ambos os
déficits do ciclo de vida: em média, a renda per capita proveniente
do trabalho assalariado é 145% maior para os homens do que para as
mulheres, ao passo que a renda do trabalho autébnomo é 50% maior (70).

Razdo de suporte

Além dos perfis de renda e consumo, o sistema de CNT permite visualizar
os efeitos das mudancas demograficas na relacdo entre consumidores
e produtores com base na razdo de suporte (RS) (5,7). Como essa
é uma medida de periodo, as estimativas de longo prazo revelam
momentos demograficos favoraveis ao crescimento econémico.” A ideia
principal por tras desse indicador € que o equilibrio entre o numero de

7 Segundo Lee et al., os valores sdo projetados mantendo os perfis etarios do consumo e

da renda do trabalho constantes, mas permitindo que a estrutura etaria da populacdo varie.
Consulte Lee R, Mason A, editores. Population aging and the generational economy: a global
perspective. Cheltenham: Edward Elgar Publishing Limited; 2011. Disponivel em: https://idl-bnc-
idrc.dspacedirect.org/bitstream/handle/10625/47092/1DL-47092.pdf.
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trabalhadores e de consumidores é afetado pela proporcao de pessoas
jovens, adultas e idosas na populacdo. Assim, um pais com muitas
pessoas jovens ou idosas tera mais consumidores do que trabalhadores;
no entanto, durante a transicdo demografica, os paises passam
por um periodo no qual a proporcdo de trabalhadores em relacdo a
consumidores aumenta, proporcionando oportunidades para aumentar
a producdo e desenvolver-se - um momento denominado primeiro
bb&nus demografico. Apds essa etapa, o numero de trabalhadores
comeca a diminuir novamente - uma fase conhecida como o segundo
bénus demografico, qgue ocorre quando a populacdo de pessoas idosas
ja é relativamente alta, mas existe a possibilidade de que nao sejam
apenas consumidoras.

A Figura 13 mostra a RS estimada a partir dos dados do projeto de CNT,
com base nos trabalhadores e consumidores efetivos de 1950 a 2070,
ou seja, no numero de trabalhadores efetivos por cada 100 consumidores
efetivos em cada ano, diferenciando trés grupos de paises. O grupo 1
inclui paises que estdo abaixo da média sub-regional em termos de RS
e que ja passaram do periodo de melhor relacdao entre trabalhadores e
consumidores: Argentina, Chile e Costa Rica. O grupo 2 relne paises
gue estdo abaixo ou proximos da média sub-regional, mas que ainda
tém mais alguns anos para aproveitar o primeiro bénus demografico,
como El Salvador, México, Peru e Paraguai. O ultimo grupo (grupo 3)
inclui paises com RS acima da média regional - Brasil, Coldmbia e Bolivia
[Estado Plurinacional da] - e que ainda tém pelo menos uma década pela
frente para aproveitar o primeiro bénus e contribuir para o crescimento
econdmico. De fato, o Estado Plurinacional da Bolivia ainda nao
atingiu seu valor maximo dessa relacdo, o que, segundo estimativas,
ndo ocorrerd até 2040.
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Figura 13. Razdo de suporte na América Latina e no Caribe, por grupo de paises, 1950-2070
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Fonte: National Transfer Accounts, Time Series Indicators. Berkeley, Honolulu: NTA;
[data desconhecida] [consultado em 10 de marco de 2022]. Disponivel em: https:/
ntaccounts.org/web/nta/show/Time%20Series%20Indicators.

Como mencionado anteriormente, dadas suas caracteristicas, o primeiro
bonus demografico é inevitavelmente transitorio; os paises podem tentar
“prolonga-lo”, aumentando a populacdo economicamente ativa (por
exemplo, incorporando mulheres a forca de trabalho, atraindo imigrantes
em idade de trabalho ou aumentando a idade de aposentadoria).
O segundo bdénus demografico pode durar mais tempo se os paises
conseguirem aumentar a produtividade de sua futura forca de trabalho.
As politicas com essa finalidade recomendadas pelo projeto de CNT
baseiam-se no aumento do investimento no capital fisico e humano dos
paises, em especial na populacdo infantil e jovem, a fim de obter maior
produtividade no futuro.


https://ntaccounts.org/web/nta/show/Time%20Series%20Indicators
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24

Diretrizes para a formulacao de politicas piblicas relacionadas a
transferéncias em prol das pessoas idosas

As CNT permitem simular diferentes cenarios com relacdo a duas
dimensdes: 1) mudancas demograficas na estrutura e no tamanho da
populacdo e 2) gastos associados a diferentes idades ao longo do
curso de vida. A partir disso, derivam-se indicadores de resumo da
situacdo, como o bbénus ou dividendo demografico, o bdénus fiscal e
o bbénus de género. Todos esses indices fornecem informacdes Uteis
para a andlise de situacdes futuras. Os relatdrios nacionais sobre o
assunto sdo complementados por analises para abordar os desafios do
envelhecimento e aproveitar o bénus demografico e, em alguns casos,
estimar outros tipos de bbnus (8-77).

Embora os paises analisados apresentem informacdes variadas,
todos tém algo em comum: o envelhecimento € um fendmeno que cresce
cada vez mais e que gerard gastos mais altos para o sistema de saude e
o sistema previdenciario no futuro. Esse aumento pode se traduzir em
déficits fiscais que tornardo os sistemas de transferéncia insustentaveis.
As possiveis reformas para lidar com essa insustentabilidade, por sua
vez, também devem levar em consideragcao a natureza redistributiva
entre geracdes e grupos socioecondmicos dos sistemas.

Alguns paises da sub-regido estdo em uma fase mais avancada da
transicdo demografica e, portanto, tém poucos anos para continuar
aproveitando o primeiro bénus demografico. Segundo estimativas
baseadas nos dados do projeto de CNT, na Argentina, na Costa Rica
e no Peru, o primeiro bénus demografico terminara em 2030, 2025 e
2023, respectivamente. Isso traz o desafio de se conseguir aproveitar o
segundo bénus demografico, o que requer instituicdes que facilitem a
poupanca e o acumulo de ativos e que canalizem esses recursos para
melhorias na produtividade, tanto por meio de aumento da infraestrutura
fisica quanto de investimento em capital humano. Um aumento de
capital por trabalhador poderia contribuir para o produto nacional e a
produtividade, aumentando assim os recursos para financiar o consumo
durante a velhice.

Em outros paises, o primeiro bénus demografico levara mais tempo
para chegar ao fim, como no caso do Estado Plurinacional da Bolivia
(em 2044), El Salvador (entre 2032 e 2033) e Paraguai (em 2054).
Devido a seu nivel mais incipiente de envelhecimento, esses paises tém
uma janela demografica maior, além de contar com um boénus fiscal
(ou seja, a capacidade de geracdo de receita fiscal € maior do que as
transferéncias recebidas pelas pessoas beneficidrias). Nesse grupo
de paises, é imprescindivel abordar duas questdes: 1) os altos niveis
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de informalidade na forca de trabalho, uma vez que isso reduz as
contribuicdes para a previdéncia social que serdo necessarias para
atender aos custos mais altos previstos para os sistemas previdencidrios
contributivos no futuro e 2) as desigualdades intergeracionais,
produto de transferéncias publicas substancialmente mais altas para
pessoas idosas em comparacdo a primeira infancia.

Em suma, independentemente de quando o primeiro bénus demografico
acabe, isso acontecerda em todos os paises da sub-regido devido a
mudancas na estrutura etdria da populacdo. O aumento da populacdo
de 65 anos ou mais e a diminuicdo da populacdo de O a 15 anos
afetam diretamente as taxas de dependéncia das pessoas idosas e
das criancas. Para que os paises estejam preparados para enfrentar os
desafios do envelhecimento populacional, é necessario implementar
em tempo habil politicas publicas em linha com os Objetivos de
Desenvolvimento Sustentdvel, como ampliar a cobertura da previdéncia
social, promover o trabalho decente, investir em educacdo e melhorar
as condicdes de saude (72). Outra estratégia pode ser o aproveitamento
do chamado bdénus de género, que consiste em aumentar a oferta de
trabalho feminino em sua fase produtiva. Isso permitiria aos paises
ampliar sua forca de trabalho e, com isso, aumentar a renda e as
economias das familias, além de abordar algumas das desigualdades de
género gque ocorrem ao longo do ciclo de vida nas transferéncias publicas
e privadas (entre domicilios e dentro de domicilios). Entre as principais
politicas elaboradas para atingir esse objetivo estdo as relacionadas aos
cuidados, em linha com o Objetivo de Desenvolvimento Sustentavel 5,
gue visa a igualdade de género, ao empoderamento das mulheres e a
valorizacdo do trabalho doméstico e de assisténcia.

Nesse sentido, estudos realizados no México mostram que o valor
de mercado do trabalho doméstico é subestimado. Uma opcéo
para remediar isso é a ampliacdo de mercados formais (publicos ou
privados) de trabalho doméstico e assisténcia, juntamente com uma
divisdo de trabalho mais equitativa entre os géneros. Uma experiéncia
concreta nesse sentido é a implementacdo do Sistema de Cuidados
no Uruguai em 2015. Embora o Uruguai ndo faca parte deste estudo,
€ interessante destacar a experiéncia, que prevé a criacdo de um
sistema de corresponsabilidade entre o Estado, as familias, o mercado
e a comunidade para prestar assisténcia a pessoas em situacao
de dependéncia.

Em paises que ndo oferecem acesso gratuito e universal a servicos de
saude, o aumento da populacdo de pessoas idosas e de suas demandas
de saude podem gerar pressdes sobre o sistema. Ha experiéncias em
paises da América Latina e do Caribe com politicas de salde especificas
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para pessoas idosas que buscam responder a esses desafios. Na area
de saude publica, hd por exemplo o Programa de Atencdo Médica
Integral (PAMI), da Argentina, que é administrado pelo Instituto
Nacional de Servicos Sociais para Aposentados e Pensionistas e esta
voltado principalmente para aposentados e pensionistas. No Estado
Plurinacional da Bolivia, foi introduzido um esquema de seguro de saude
publico gratuito, o Seguro de Saude para o ldoso (SSPAM, na sigla em
espanhol), para a populacdo com mais de 59 anos de idade. Em 2016,
foi criado o Fundo de Solidariedade para a Saude (FOSALUD, na sigla
em espanhol) em El Salvador, com o objetivo de aumentar a cobertura
de saude, e as equipes comunitarias de saude familiar (ECOS) foram
ampliadas. Por ultimo, desde 2008 vém sendo implementadas medidas
para aumentar a cobertura dos programas previdenciarios para pessoas
idosas e a universalizacdo do acesso a saude e a educac¢do no Paraguai.

Futuros desafios

Em resumo, a partir do sistema de CNT e de suas varias contas, pode-
se observar que as pessoas idosas, em graus variados, continuam a
trabalhar e a receber renda até uma idade muito avancada, ao mesmo
tempo em que experimentam um declinio, embora leve, dos niveis de
consumo. Por outro lado, o consumo em saude aumenta depois dos 65
anos, tanto no setor privado quanto no publico, com algumas nuances
entre os paises.

Nos paises da sub-regido, o financiamento das pessoas idosas depende
principalmente das transferéncias publicas e dos ativos acumulados
durante a fase superavitaria. Esse grupo populacional, por sua vez,
contribui para o financiamento de pessoas em outras faixas etarias por
meio de transferéncias privadas.

A dependéncia do sistema previdenciario para o financiamento das
pessoas idosas pde em duvida o futuro financiamento e sustentabilidade
dos sistemas publicos diante do envelhecimento da sub-regido.
A informalidade e a precariedade do emprego, que levam a baixas
taxas de contribuicdo para a previdéncia social, bem como o impacto
dos programas ndo contributivos, agravam o problema e reduzem
o aproveitamento dos possiveis beneficios do bénus demografico.
Nesse sentido, a alta dependéncia do financiamento privado por parte
da populacdo mais jovem compromete o investimento em capital
humano de grandes setores da populacdo que dependem de gastos
publicos em educacdo e saude para a infancia. Esses recursos entrardo
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em conflito com os recursos destinados a financiar uma populacdo idosa
gue estd aumentando.

Por ultimo, é fundamental adotar politicas para melhorar a educacdo e a
atencdo a saude publicas a fim de fortalecer o capital humano de criancas
e jovens, especialmente individuos em situacdes mais desfavoraveis.
E essencial incorporar esses setores ao processo de aumento da
produtividade, pois, como se conclui com base nos resultados dos
paises nos quais as CNT foram estimadas por nivel socioeconémico,
os grupos de nivel inferior ndo gerariam recursos suficientes para
sua autossustentacao.
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Apéndice. Breve descri¢ao dos conceitos do sistema de CNT

O sistema de contas nacionais de transferéncia (CNT) busca medir como
as pessoas obtém e usam recursos econdmicos em cada fase da vida
ou ao longo de todo seu ciclo de vida econébmico. Especificamente,
o sistema permite medir transferéncias de recursos entre individuos de
diferentes idades. A metodologia foi desenvolvida por Ronald Lee e
Andy Mason e esta disponivel no site do projeto (www.ntaccounts.org)
e no manual sobre CNT das Nacdes Unidasé. A metodologia de CNT
consiste em calcular perfis por faixas etdrias de transferéncias realizadas
e recebidas em nivel individual, considerando que as demandas de gasto
sdao diferentes em cada idade. A partir das transferéncias individuais,
faz-se um processo de sensibilizacdo para que as transferéncias
correspondam aos valores oficiais das contas nacionais, que sdo a soma
dos fluxos de producdo, consumo e poupanca de toda a populacado

de um determinado pais ou regido. Essas redistribuicdes de recursos,
com base na metodologia de CNT, permitem visualizar como as pessoas
obtém e utilizam os recursos econémicos em diferentes fases do ciclo
de vida.

Usando essa metodologia, € possivel distinguir fases nas quais 0 consumo
das pessoas excede a renda que elas geram por meio do proprio trabalho
(normalmente na infancia e na velhice) e outras nas quais a renda gerada
excede as necessidades de consumo (idades intermediarias).

O déficit do ciclo de vida (DCV) é definido como a diferenca entre o
consumo e a renda média do trabalho para cada idade. Nas idades
em que o DCV é negativo, a renda é mais alta do que o consumo,
caracterizando uma fase de vida superavitaria. Em contraste, quando o
DCV é positivo, o consumo excede a renda, o que significa que essa
€ uma fase deficitaria do ciclo de vida, e que essa diferenca precisara
ser financiada por outros canais. Embora as fases deficitarias estejam
associadas a infancia e a velhice, as idades especificas em que essas
etapas comecam e terminam diferem em cada sociedade ou pais.
O tamanho relativo desses grupos etarios na infancia e na velhice e seu
grau de dependéncia econbmica determinardo o nivel de apoio que
necessitardo da populacdo que se encontra na fase superavitaria.

8 Ver Nac¢des Unidas. Manual de cuentas nacionales de transferencia: mediciéon y analisis de la

economia generacional. Nova York: DESA; 2013. Disponivel em: https:/www.un.org/development
desa/pd/sites/www.un.org.development.desa.pd/files/files/documents/2022/Mar/undesa
pd 2022 manual de cuentas nacionales de transferencia.pdf.
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Em maior ou menor grau, as sociedades criaram mecanismos para
redistribuir os recursos das idades superavitarias para as idades
deficitarias. Com base nesses mecanismos, a metodologia de CNT
distingue trés canais pelos quais os individuos fornecem e recebem
recursos: 1) transferéncias publicas, 2) transferéncias privadas e
3) redistribuicdo baseada em ativos. As transferéncias publicas sdo
feitas ou recebidas por individuos por meio do setor publico e podem
ser monetdrias ou em espécie. Os canais de transferéncias publicas
incluem categorias como educacdo e saude, aposentadorias e
pensodes, todos os programas de assisténcia publica e o pagamento
de impostos e contribui¢cdes. As transferéncias privadas abrangem
varias categorias de ambito privado para cobrir despesas com
educacao, saude, alimentacao, etc., e sdo feitas entre individuos do
mesmo domicilio (por exemplo, entre pais e filhos) ou de domicilios
diferentes. Por ultimo, a redistribuicdo baseada em ativos engloba
trocas intertemporais associadas a acumulacao e desacumulacao
de ativos financeiros ou reais, tanto privados quanto publicos.
Isso inclui categorias como renda de ativos privados (de capital e
propriedade), poupanca privada (ou despoupanca) e renda de ativos
e poupanca publicos.

A razao de suporte (RS) mede o nimero de produtores efetivos para cada
consumidor efetivo. Esse indicador é semelhante a razdo de dependéncia
demografica, embora ndo trate cada pessoa como trabalhador ou
consumidor, pois fornece uma estimativa do que produzem e do que
consomem, ao invés de considerar unicamente a idade potencial de
trabalho ou a idade potencial de dependéncia. O nimero de produtores
efetivos € calculado como a soma, por idade, do produto da renda média
do trabalho por idade e o nimero de pessoas dessa idade. Da mesma
forma, o niumero de consumidores efetivos é calculado como a soma,
por idade, do produto entre o consumo médio por idade e o nimero de
pessoas dessa idade. Assim, a RS varia ao longo do tempo ndo apenas
com mudanc¢as no tamanho e na estrutura da populacdo, mas também
devido ao efeito das mudancas na proporcdo de pessoas em idades
relativamente mais produtivas, ao considerar as variacdes na renda e
no consumo por idade.

Uma RS em declinio indicaria que o numero de consumidores efetivos
estd crescendo mais rapidamente do que o niumero de produtores
efetivos, como ocorre em sociedades envelhecidas. Isso poderia ter
um impacto negativo sobre o crescimento econémico. Por outro lado,
se 0 numero de produtores efetivos crescer a uma taxa mais rapida
gue o numero de consumidores efetivos, como ocorre no estagio de
transicdo demografica, havera um impacto positivo no crescimento
econdmico, denominado bdénus demografico.



Este relatdrio é o resultado de uma colaboracdo entre a Organizacdo Pan-Americana da Saude
(OPAS) e a Comissao Econdmica para a América Latina e o Caribe (CEPAL) e tem como objetivo
caracterizar o envelhecimento com base nos perfis socioecondmicos das pessoas idosas da
sub-regido sob a perspectiva das contas nacionais de transferéncia.

O relatodrio analisa os perfis de renda do trabalho e de consumo; o que se considera déficit do
ciclo de vida e financiamento do sistema para pessoas idosas; a interacdo entre consumo, salde e
envelhecimento da populacdo; a razdo de suporte; e os arranjos de transferéncia em politicas
publicas para beneficiar as pessoas idosas. Também se demonstra que as principais fontes de
financiamento das pessoas idosas sdo as transferéncias publicas e os ativos acumulados. Além disso,
as pessoas idosas, em muitos casos, contribuem para o financiamento de outras pessoas por meio
de transferéncias privadas.

Esta publicacdo fornece elementos que chamam a atencdo para a importancia dos sistemas
previdencidrios para a renda das pessoas idosas, para as baixas taxas de contribuicdo para a
previdéncia social devido a informalidade e a precariedade do mercado de trabalho, e para o

impacto de programas ndo contributivos.
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